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INTRODUCAO

No ambito da Licenciatura em Farméacia da Escola Superior de Saude — Instituto
Politécnico da Guarda foi realizado o Estagio Profissional em Farmacia Hospitalar. O
estagio decorreu nos Servicos Farmacéuticos do Centro Hospitalar e Universitario de
Coimbra — E.P.E. entre os dias 10 de Outubro a 27 de Janeiro de 2017, perfazendo um
total de 400H. O supervisor no local de estagio foi o Técnico de Farmacia (TF) Alberto
Mendes, sendo que nos diferentes setores onde tive oportunidade de fazer estagio havia
sempre um membro da equipa que era destacado como monitor para facilitar a orientagéo
e desenvolvimento de tarefas do estagio. O horario realizado foi variavel de modo a que
coincidisse sempre que possivel com o horario do monitor. A segunda parte do estagio
foi realizada na Farméacia Barros, entre os dias 6 de Marco a 12 de Maio de 2017,
perfazendo m total de 449H. Como supervisor neste campo de estagio tive o Dr.° Carlos
Oliveira e a farmacéutica Ana Paula Galamba. A orientacdo do estadgio foi
responsabilidade da docente Sara Flores e como

O TF é responsavel por desenvolver atividades inseridas no circuito do
medicamento, 0 que pressupde a existéncia de um profissional competente, consciente e
responsavel. A realizacdo do estagio permite conhecer a realidade da profissdo e a
aprendizagem no seio de uma equipa dindmica e multidisciplinar. [1]

As competéncias/objetivos que devem ser alcancados ao longo deste estagio sdo
o reconhecimento da Farméacia como uma entidade prestadora de cuidados de salde, a
caracterizacdo da estrutura da farmacia em termos de espago, equipamento e recursos
humanos, a descricdo do circuito do medicamento, de matérias-primas e outros produtos
de salde, a caracterizacdo da aplicacdo informatica utilizada e relacionar com as areas
funcionais da farmécia, a interpretacdo de receitas médicas, a identificacdo dos motivos
que justificam a devolucdo de medicamentos, a aplicacdo dos conhecimentos tedricos e
tedrico-préaticos sobre situacdes de execucao pratica, a execucao e avaliacdo das técnicas
e métodos de acordo com os recursos disponiveis e a aplicacdo das normas de
higiene/limpeza e desinfecéo.

O presente estagio serve para consolidar as aprendizagens adquiridas ao longo do
curso em contexto real, sendo uma experiéncia fundamental para dar resposta as
exigéncias da sociedade, 0s objetivos propostos para este estagio sdo a realizacdo de

atividades subjacentes a profisséo, aplicar os principios éticos e deontologicos inerentes

13



a mesma, superar desafios profissionais de forma inovadora e criativa e desenvolver e
avaliar planos de intervengdo integrados numa equipa multidisciplinar.

Com a realizacdo do relatério pretende-se fazer uma descri¢do das atividades
realizadas ao longo do estagio assim como uma apreciacdo critica das mesmas, este
documento foi elaborado tendo em conta o guia de elaboracéo e apresentacdo de trabalhos
escritos da ESS-IPG.
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Capitulo I — Centro Hospitalar e

Universitario de Coimbra
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1. CENTRO HOSPITALAR E UNIVERSITARIO DE COIMBRA,
E.P.E.

O CHUC, E.P.E. resultou da fusdo de diversos hospitais (hospital dos covdes,
hospital pediatrico, unidade psiquiatrica do Sobral Cid, maternidade Daniel de Matos e
Bissaya Barreto e do hospital da universidade de Coimbra). A presente fusdo ja remonta
a 2011 e foi declarada em Diario da Republica, esta tem como principais objetivos
concentracdo de recursos (tecnoldgicos, financeiros e humanas). [2]

Este hospital tem como misséo a prestacéo de cuidados de saude diferenciados e
de qualidade, distinguindo-se pela capacidade de inovacdo e investigacdo. O CHUC,
E.P.E. ocupa um lugar de topo na estrutura hospitalar portuguesa, dando resposta
essencialmente a populacdo da regido Centro do pais, sendo no entanto referéncia
nacional e internacional em algumas especialidades como a oftalmologia, transplantes,
queimados, cirurgia cardiotoracica, medicina de reproducdo, entre outras. [3 e 4]

Apesar da sua localizacdo ser na zona Centro, este hospital alberga imensos
distritos como Aveiro e Viseu.

1.1. SERVICOS FARMACEUTICOS

Os SF a nivel hospitalar sdo um servigo que tem como principal funcao assegurar
a terapéutica medicamentosa aos utentes, assim como assegurar as corretas condicdes de
conservacdo dos mesmos. E assim um servico que integra diversas equipas de cuidados
de salde que promovem acdes de investigacdo cientifica e de ensino. [5]
As funcges dos Servigcos Farmacéuticos Hospitalares (SFH) séo: [5]
e Selecdo aquisicdo de medicamentos e produtos farmacéuticos;
e Producgéo de medicamentos;
e Aprovisionamento, armazenamento e distribuicdo dos medicamentos e
produtos de saude;
e Informagéo de medicamentos;
e Participacdo nos ensaios clinicos;
e O desenvolvimento de ac¢des de formacao;

e Farmacovigilancia
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1.2. ESTRUTURA FISICA

O HUC, E.P.E. localiza-se em Coimbra, mais concretamente na zona de Celas.
Os SF localizam-se no edificio central no piso -2, sendo que este local esta
dividido em diferentes setores, os quais: a seccdo da gestdo e aprovisionamento,

distribuicéo, ensaios clinicos e farmacotecnia.

1.2.1. Gestéo e Aprovisionamento

Esta area é bastante extensa uma vez que abrange o armazém central onde se
encontram a maioria dos medicamentos existentes no hospital, o armazém das solugdes
de grande volume, os medicamentos antisséticos e desinfetantes, uma area de rececdo na
qual sdo conferidas as encomendas e se procede ao registo informéatico das mesmas e
ainda uma camara frigorifica onde se encontram os medicamentos termolébeis

(medicamentos que necessitam de acondicionamento entre 2-8°C).

1.2.2. Distribuicao

A éarea da distribuicdo é o local onde se satisfazem os pedidos, incluindo o
atendimento de medicacdo urgente para o hospital. Nesta area encontram-se ainda os
Kardex's® (1 e 2) que se destinam a facilitar todo o processo de distribui¢do de
medicamentos (distribuicdo tradicional, distribuicdo em doses unitaria (DIDDU) e a
distribuicdo por niveis).

O servico de ambulatorio localiza-se igualmente no edificio central no piso -1,
este local e destina-se essencialmente aos utentes que sdo seguidos no hospital em
diversas consultas de especialidade.

Existe ainda mais um setor de distribui¢do que se encontra localizado no edificio
de Séo Jeronimo junto ao edificio central. Esta ala serve essencialmente para satisfazer
as necessidades medicamentosas dos doentes oncologicos que fazem ali 0s seus

tratamentos.
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1.2.3. Ensaios Clinicos

O setor dos ensaios clinicos é onde sdo conduzidos estudos no Homem destinados
a descobrir ou verificar os efeitos de um ou mais medicamentos experimentais. Nesta
seccao trabalha uma equipa técnica que tem como objetivo aumentar as taxas de adesdo
aos ensaios clinicos e acompanhar de perto estas pessoas. [6]

Existem duas areas distintas, uma sala destinada aos ensaios clinicos onde se
encontram armazenados os medicamentos correspondentes e onde trabalha a equipa de
profissionais e ainda uma camara frigorifica que serve para armazenar 0s medicamentos

termol&beis em ensaios clinicos.

1.2.4. Farmacotecnia

A farmacotecnia é o setor responsavel pela preparacdo de formas farmacéuticas
estéreis e ndo estéreis, preparacOes essas que nao estdo disponiveis no mercado
farmacéutico ou que estdo mas em dosagens que nao correspondem as necessarias para
cumprir uma correta terapéutica

Este setor esta dividido em areas distintas, a unidade de reembalagem, Unidade
de Preparacdo de Citotdxicos (UPC), laboratério de preparacdo de formulagdes nédo
estéreis (dividido ainda em duas alas, uma para preparacdo de formulagdes para uso
interno e outra para uso externo) e a Unidade de Misturas Intravenosas Estéreis (UMIV).

18



1.3. ESTRUTURA ORGANICA

Os recursos humanos sdo os pilares dos SFH, sdo compostos por uma equipa
multidisciplinar de profissionais que trabalham em conjunto com o objetivo de prestarem
sempre os melhores servigos.

Esta equipa é constituida por farmacéuticos, Assistentes Técnicos (AT),
Assistentes Operacionais (AO) e TF. Todos participam de forma refletida e exigente nas
etapas do circuito do medicamento.

Aos farmacéuticos compete a validacdo dos pedidos dos servicos, a dispensa de
medicamentos em regime de ambulatério, a elaboracdo do perfil farmacoterapéutico dos
doentes segundo a prescricdo médica, a dispensa de medicamentos psicotrépicos e
estupefacientes, entre outros.

Os AT sdo os responsaveis pelos procedimentos administrativos dos SF, o que
inclui a elaboracdo de notas de encomendas e a organizacdo de todo o tipo de
documentacao assim como a entrada dos medicamentos no Sistema Informatico (SI).

Os AO sdo os profissionais que auxiliam os restantes membros na realizacao das
suas tarefas, por exemplo, sdo os AO que fazem o transporte das cassetes pertencentes a
DIDDU nos respetivos servicos e procedem a distribui¢do dos medicamentos resultantes
das alteraces de prescricdes médicas ao longo do dia.

Ja os TF intervém no circuito do medicamento, nomeadamente na rececao,
armazenamento, distribuicdo, preparagdo de medicamentos manipulados, entre outras.
Outra funcéo dos TF nos CHUC ¢é o controlo de prazos de validade dos medicamentos

existentes na farméacia e consequente qualidade dos mesmos.
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1.4. ESTRUTURA FUNCIONAL

Os SF do HUC estdo em funcionamento todos os dias do ano, 24H por dia. Este
horario ndo se aplica a todos os setores, como por exemplo o setor de Gestdo e
Aprovisionamento, Solug¢bes de Grande Volume que funciona das 9H as 17H, assim

como os SF do Hospital Pediatrico que funcionam igualmente das 9H as 17H.
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2.  SISTEMA INFORMATICO

O Sl utilizado nos SF do CHUC ¢ essencialmente o Sistema de Gestdo Integrada
do Circuito do Medicamento - SGICM®. Este sistema esta instalado em todos 0s
computadores dos diferentes servicos.

E este 0 sistema utilizado por todos os profissionais quando se trata de
medicamentos. Cada utilizador possui um login e uma palavra-passe para aceder, todos
0s movimentos ficam depois guardados com o nome da pessoa, se houver erros, € mais
facil descobrir o motivo do mesmo e quem esteve envolvido.

Nos SF, os técnicos realizam todas as suas atividades no Sl indicado, tal como
transferir medicamentos, dar saida dos mesmos, verificar stocks, sdo tudo exemplos de
funcionalidades uteis no dia-a-dia.

No hospital pediatrico, o Sl utilizado é o Gestdo Hospitalar de Armazém e
Farmacia — GHAF® uma vez que é o Unico programa compativel com o Megadosis®
sistema de dispensa de medicamentos existente. Este sistema é muito semelhante ao
anterior, no entanto, as suas utilidades sdo mais reduzidas pois para consultar o stock por
exemplo, o técnico tem que utilizar o Sl utilizado maioritariamente.

O GHAF® é ento utilizado para as atividades relacionadas com medicamentos no
Megadosis® como o envio da medicagio necessaria.

Neste servigo é ainda utilizado o SClinico® que é utilizado para a verificacdo dos
doentes existentes em cada servico, a medicacdo, posologia que cada um efetua,
essencialmente, é o programa que interliga os técnicos de farmacias aos enfermeiros,
permitindo que todas as informacdes relacionadas com a medicacdo sejam possiveis de

conhecer por esta equipa multidisciplinar.
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3. CIRCUITO DO MEDICAMENTO

No circuito do medicamento envolvem-se todos os profissionais existentes nos SF
como os TF e os farmacéuticos, mas é necessario também o correto envolvimento de
profissionais de outros setores, como por exemplo, médicos e enfermeiros que devem
igualmente trabalhar de forma responsavel e eficiente para que sejam prestados servigos

de exceléncia aos utentes.

3.1. SELECAO E AQUISICAO DE MEDICAMENTOS E OUTROS
PRODUTOS DE SAUDE

A selecdo e aquisicdo de medicamentos e outros produtos de salde constitui um
conjunto de tarefas que tem como principal objetivo a disponibilidade dos mesmos caso
exista algum utente que o necessite, este deve apresentar-se nas condi¢fes adequadas a
sua correta utilizacdo, com a melhor qualidade possivel e ao menor custo.

A selecdo de medicamentos e outros produtos de salde para o hospital deve ter
por base o Formulario Hospitalar Nacional de Medicamentos (FHNM) e as necessidades
terapéuticas dos doentes do hospital. A selecdo de medicamentos e outros produtos de
salde que sdo incluidos na adenda do FHNM tem de ser elaborada pela Comissao de
Farmacia e Terapéutica, com base nas necessidades terapéuticas dos utentes, na melhoria
da qualidade de vida dos mesmos e em critérios farmaco-econdmicos. [5]

Nos SF do CHUC, esta etapa é executada por farmacéuticos e AT, cabendo apenas
aos TF alertar os profissionais responsaveis quando existe uma falta no stock. Os
medicamentos sdo adquiridos face as necessidades e as previsdes de gastos, no Sl existem
ainda alguns alertas que sdo ativados quando sdo atingidos os stocks minimos
previamente estipulados para cada medicamento. No caso do armazém das solugdes de
grande volume antisséticos e desinfetantes, o TF responsavel pelo setor realiza 2 vezes

por semana propostas de encomendas e respetivas quantidades ao AT responsavel.
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3.2. RECECAO

As encomendas chegam aos SF acompanhadas de uma guia de remessa ou guia
de transporte ou da fatura, que séo anexadas a nota de encomenda pelos AT. O TF quando
receciona verifica se a encomenda recebida corresponde ao pedido efetuado, o TF é
responsavel pela verificacdo da mesma. Este tem que prestar atencdo aos medicamentos
que possuem condicbes de armazenamento especiais, sendo que, os medicamentos
termolabeis devem ser os primeiros a ser conferidos e armazenados. Os AO tém um papel
fundamental na rececdo dos medicamentos, s&o eles que abrem as encomendas e separam
os medicamentos (sdo agrupados em 3 “carros” consoante o nome da substancia ativa e
separados por lote). O TF posteriormente tem que confirmar se 0 medicamento fornecido
corresponde ao medicamento pedido (identificando o medicamento por Denominagéo
Comum Internacional (DCI), dosagem e forma farmacéutica), a quantidade enviada e a
pedida, o lote, o prazo de validade (PV) e a integridade fisica das embalagens. Apos esta
verificacdo, o TF assina e data a nota de encomenda.

No que respeita a rececdo de matérias-primas, estas devem chegar aos SF
acompanhadas do boletim de analise que certifica o respeito das exigéncias da monografia
das mesmas. Os hemoderivados, como o plasma humano, também chegam aos SF
acompanhados pelo boletim de analise e pelos certificados de aprovagdo do INFARMED,
estes documentos ficam arquivados juntamente com a nota de encomenda e a guia de
remessa, guia de transporte ou fatura. Os medicamentos estupefacientes e psicotropicos
chegam aos SF dos HUC, identificados com o nome da pessoa responsavel pela sua
aquisicdo (farmacéutico), que é também responsavel pela rececdo dos mesmos. (Apéndice
A)

3.3. ARMAZENAMENTO

Depois das encomendas serem rececionadas, & necessario armazenar 0S
medicamentos e 0s restantes produtos, sendo que deve ter-se em conta, as condic¢oes

necessarias para a correta conservacao e utilizacao, espaco, luz, temperatura e humidade.

[5]
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Os locais onde os medicamentos sdo armazenados devem ser adequados as
especificacbes de cada medicamento e as suas caracteristicas, neste sentido, antes de se
iniciar 0 armazenamento de medicamentos deve ter-se em conta 0 espaco fisico
necessario para o armazenar, a sua acessibilidade e as condi¢cdes de seguranca.

Nos SF do HUC, o armazenamento dos produtos farmacéuticos é da
responsabilidade dos AO, que respeita dois principios First In, First Out (FIFO) e First
Expired, First Out (FEFO), o que garante que os produtos com prazo de validade mais
curto sejam os primeiros a serem utilizados.

O HUC ¢ constituido por trés tipos de armazenamento: armazenamento geral,
armazenamento de solucbes de grande volume, antisséticos e desinfetantes e
armazenamentos especial (como os medicamentos termolabeis, estupefacientes e

psicotropicos).

3.3.1. Armazenamento geral

O armazém central é onde se encontram a maioria dos medicamentos, este
armazém é constituido por trés modulos de prateleiras rolantes, onde os produtos de salde
se encontram organizados por ordem alfabética de DCI independentemente da forma
farmacéutica. Cada medicamento é armazenado num local especifico, reservado para si,
devidamente identificado e rotulado com DCI e Cdédigo Hospitalar Nacional do
Medicamento (CHNM). Quando a quantidade de um certo medicamento excede a
totalidade do espaco que lhe € destinado, existe uma pequena zona, no fundo do armazém,
concebida para esse efeito.

No armazém central existe ainda um pequeno armario para armazenamento de
antidotos, que como todos os outros anteriormente referidos, se encontram organizados
por ordem alfabética de DCI.

A temperatura e humidade sdo parametros, que neste espaco, devem ser
monitorizados e registados, uma vez que condicionam as condic¢des de estabilidade dos
medicamentos. Relativamente a temperatura esta deve estar entre 0s 20 e 0s 25°C e a
humidade ndo deve exceder os 60%.

Diariamente processam-se inimeras atividades no armazém central, pelas quais o
TF é responsavel. E através do armazém central que se realizam as reposicdes de stock
dos restantes polos do CHUC, que ap0s a fuséo, este armazém passou a funcionar como

armazem geral dos restantes pélos.
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A reposicdo dos stocks da Unidade de Preparacdo de Citotdxicos e do
Ambulatério do Hospital Dia do S. Jerénimo, também faz parte das atividades realizadas
a partir do armazém central. O pedido é efetuado pelo farmacéutico do setor e atendido
pelo TF com o auxilio do AO.

Ao longo do dia, os polos fazem ainda para 0 armazém central véarios pedidos de
caracter urgente, de produtos farmacéuticos provenientes dos varios setores dos SF que
sdo igualmente atendidos pelo TF, é ainda o TF que procede a satisfacdo do mesmo no
SI, imprimido o documento referente ao pedido e coloca tudo no local estipulado para o
efeito. Posteriormente o pessoal responsavel pelo transporte leva os pedidos para os locais
indicados.

Existe também no armazém central um Fast Dispensing System (FDS®), sistema
automatico responsavel por individualizar e reembalar medicamentos que sao utilizados
para completar os servicos da distribuicdo em dose unitaria.

E também a partir do armazém central que se procede a reposicdo do Consis®, dos
Kardex® 1 e 2 e a reposicéo de produtos extra-Kardex®.

O Consis® ¢ um mecanismo de dispensa de medicamentos que existe no setor da
distribuicdo em ambulatério que se encontra no piso -1 do edificio central, e cujo
atendimento é feito exclusivamente por farmacéuticos. Uma vez por semana gera-se um
pedido para a reposicdo do Consis®esta ¢ da responsabilidade do TF que prepara o pedido
e procede ao carregamento do mesmo.

A reposico dos Kardex® inicia-se com a geracdo de um pedido de reposicio de
stocks, estes pedidos séo gerados diariamente, e sdo atendidos e preparados para 0 mesmo
dia. Estes dispositivos contém valores pré-definidos de stocks minimos e stocks maximos,
sendo que a reposicdo tem em conta os stocks minimos. A cada Kardex® corresponde um
pedido e um “carro” onde sdo colocados os medicamentos necessarios, deve ainda
imprimir-se o pedido e coloca-lo no respetivo “carro”. A geracdo do pedido ¢ efetuada
pelo SI. O atendimento deste pedido € feito pelo TF com o auxilio de um AO, quando é
necessario acertar quantidades estas fazem-se sempre por defeito e nunca por excesso.
No final, realiza-se a transferéncia dos medicamentos atendidos no armazém central para
o0 “armazém” da distribuigdo e efetua-se o carregamento do Kardex®.

Os medicamentos extra-Kardex® sdo também atendidos pelo TF e correspondem
aos medicamentos que estdo no “armazém” de distribuicdo e que servem de apoio a
mesma, contendo medicamentos que ndo se encontram nos Kardex®. Este pedido é feito

de maneira um pouco diferente. Semanalmente um TF do armazém central vai a sala da
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distribuicdo e verifica quais os medicamentos que estdo abaixo do stock, de forma
manual, posteriormente estes sdo atendidos, cabendo ao AO arrumar 0s mesmos no local

indicado.

3.3.1.1. Reembalagem

A reembalagem de medicamentos possibilita a separacgdo e individualizacdo de
formas farmacéuticas orais solidas, através da desblistagem dos mesmos. A reembalagem
de medicamentos € necessaria, sempre que os medicamentos ndo contenham blisters
adequados a unidose, ou seja, quando o blister ndo contém individualmente informacgdes
como DCI, lote, prazo de validade e dosagem, ou entdo, quando uma determinada
dosagem ndo se encontra disponivel no mercado mas existe a possibilidade de fracionar
os comprimidos, por exemplo a furosemida. (Apéndice B)

Este setor encontra-se situado no armazém central, no entanto, pode ser
considerado parte integrante da farmacotecnia uma vez que exige a manipulacdo do
medicamento.

A reembalagem pode ser efetuada de forma manual, através de um equipamento
semi automaética, “Auto-Print™Unit Dose Packaging System for Oral Solids”, ou entdo
através de uma maquina que realiza a reembalagem automaticamente Fast Dispensing
System (FDS). Esta sala encontra-se equipada com um lavatorio para que os profissionais
procedam a higienizacdo das maos, estes devem ainda estar equipados com luvas, touca
e mascara. A desblistagem dos medicamentos assim como o seu fracionamento é da
responsabilidade dos AO.

A reembalagem manual implica a desinfecdo da maquina e dos seus acessorios,
com uma gaze embebida em alcool a 70%. Esta maquina esta ligada a um Sl onde o TF
insere as informacBes necessarias de cada medicamento a reembalar, ap6s isto o TF vai
colocando os medicamentos nos locais indicados para tal e iniciar o processo de
reembalagem. Esta maquina permite a reembalagem de diversos medicamentos e das
fragdes dos mesmos, como os medicamentos sdo desblistados, o seu prazo de validade
fica reduzido, geralmente sdo 6 meses a partir do dia da reembalagem.

O FDS® é uma maquina automatica que procede a reembalagem dos
medicamentos através do Sl, isto permite que os medicamentos reembalados se destinem
aos utentes dos determinados servigos no sistema de distribuicdo em dose unitéria. Os

pedidos que séo processados neste equipamento devem ser assinalados no protocolo de
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distribuicdo do mesmo, assim como a hora em que se iniciou a reembalagem do servico.
(Apéndice C)

No final da reembalagem de cada servico, o TF deve verificar se todos os
involucros se encontram devidamente lacrados e se todos os medicamentos estdo
corretamente identificados. Caso se verifique alguma inconformidade esta deve ser
claramente marcada com uma caneta de cor para que na sala da distribuicéo, seja visivel
que este deve ser inutilizado e substituido. Todos os medicamentos que estdo nao
conformes devem ser apontados numa folha propria para o efeito.

Estes sistemas de reembalagem séo essenciais para o processo de distribuicédo de

medicamentos, uma vez que € um processo rapido e eficaz.

3.3.2. Armazenamento de soluc¢des de grande volume, antisséticos e desinfetantes

O armazém de solucbes de grande volume, antisséticos e desinfetantes, € um
espaco que com a reestruturacdo dos hospitais se tornou pequeno para albergar tanta
variedade de solugdes, pelo que a maioria fica armazenada no corredor.

Todos os servicos constam de uma lista semanal pré-definida, que corresponde ao
dia em que os produtos requeridos serdo enviados para 0s respetivos servigos. Os pedidos
sdo efetuados com antecedéncia, sendo que existem dois pedidos distintos, um dos
antisséticos e desinfetantes que é atendido pelo TF e um das solugdes de grande volume
que ¢ atendido pelo AO e posteriormente conferido pelo TF. Os servigos localizados no
edificio central “levantam” os pedidos nos dias estipulados, a partir das 14:30H. Os
servicos dos pélos sdo enviados pelo responsavel dos transportes também nos dias
estipulados mas no periodo da manha. (Apéndice D)

O stock das solucbes de grande volume do Servico de Urgéncia é verificado
manualmente pelo TF que se desloca ao servico semanalmente para verificar o que é
necessario repor, posteriormente é atendido e armazenado pelos AO.

No caso dos gases medicinais, 0s servi¢cos emitem um pedido pelo Sl e um AO do
mesmo servico é responsavel por levar a botija vazia aos SF e de levar a botija cheia,
estes pedidos sdo realizados conforme a necessidade e ndo tém nenhum dia especifico ou

horéario para realizar a troca.
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3.3.3. Armazenamento especial

Os medicamentos termol&beis, necessitam de ser armazenados com temperatura
entre 0s 2 e 0s 8°C e por isso encontram-se na camara frigorifica dos SF. Esta camara
possui um mecanismo eletronico que permite que as condicdes de temperaturas se
mantenham sempre dentro dos parametros adequados. Os medicamentos encontram-se
dispostos em prateleiras devidamente identificados por DCI, dosagem, forma
farmacéutica e CHNM.

Os medicamentos estupefacientes e psicotropicos estdo a cargo dos farmacéuticos
dos SF dos HUC. Estes sdo armazenados num cofre, sendo garantidas as condicdes de
seguranca e a restricdo de acesso aos mesmos. Estes cuidados sdo necessarios por este
grupo de medicamentos ser passivos de causar dependéncia e de poderem serem alvo de

uso indevido e abusivo.
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3.4. DISTRIBUICAO

A distribuicdo de medicamentos é um processo essencial no circuito do
medicamento, sendo também a parte mais reconhecida em farmécia hospitalar.

Os objetivos gerais deste processo sao a distribuicdo de medicamentos de forma
racional e ordenada, prestar informacdes sobre os mesmos no que diz respeito a
estabilidade, caracteristicas organoléticas, indicacOes terapéuticas e contraindicagdes,
diminuir os erros associados a medicac¢do, diminuir 0s custos com medicamentos,
aumentar a segurancga para o utente, racionalizar a distribuigdo e administragéo e aumentar
0 controlo sobre 0s medicamentos pois existe um acesso a terapéutica do utente. [7]

Existem atualmente diversos sistemas de distribuicdo de medicamentos, devendo
ser aplicados os que melhor se adaptem a realidade do hospital, de modo a que sejam
garantidas as necessidades dos servigos.

3.4.1. Distribuicéo tradicional

A distribuicdo tradicional é o sistema de distribuicdo mais antigo que se conhece,
apresentando atualmente mais desvantagens do que vantagens. As principais vantagens
encontradas, sdo a possibilidade de stocks mais elevados nos servicos, levando a uma
diminuicdo das solicitacbes dos mesmos a farmécia. Como desvantagens temos o
aumento dos erros associados & medicacdo, como sobredosagens, levanta-se ainda a
questdo de que o TF quando atende o servi¢co ndo tem acesso a terapéutica do utente,
como a posologia, a dose, entre outras informacdes cruciais para a detecdo de erros
associados a medicacao.

No caso do hospital em questdo, este tipo de distribuicdo é utilizado para materiais
de penso, solugbes de grande volume e antisséticos e desinfetantes. O material de penso
¢ atendido pelo “armazém” da distribui¢do e o segundo pelo servigo responsavel pelas
solugdes de grande volume, antisséticos e desinfetantes. (Apéndice E)

Como ja foi referido anteriormente, existe uma calendarizacdo fixa para o
levantamento dos pedidos, permitindo uma maior organizagédo e controlo dos mesmos.
Estes pedidos sdo efetuados segundo o stock existente em cada enfermaria sendo que este

possui limites de stocks maximos que ndo devem ser excedidos.
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Os pedidos séo efetuados no Sl pelo enfermeiro responsavel, nos SF o TF com o
auxilio do AO procede a dispensa do pedido e satisfaz 0 mesmo no Sl, esta etapa € muito
importante pois permite um controlo do stock que deve estar sempre em conformidade

com as existéncias reais.

3.4.2. Reposicao de niveis

Este tipo de distribuicdo implica que previamente, os SF em conjunto com 0s
servicos, tenham definido um stock de medicamentos que S&o necessarios para 0 mesmo,
existindo para cada medicamento um stock minimo e maximo.

Tendo em conta estes stocks, semanalmente um TF gera um pedido no Sl e
consoante a quantidade existente em cada cassete, faz as alteracGes necessarias para que
cada uma fique com o stock méximo. Este tipo de distribuicdo permite ao TF analisar
todas as cassetes, verificando o estado de conservagdo dos medicamentos bem como o

prazo de validade dos mesmos.

3.4.3. Distribuicdo Individual em Dose Unitaria (DIDDU)

A DIDDU é o sistema de distribuicdo mais utilizado, uma vez que permite uma
reducdo dos erros associados a medicacdo. O TF acompanha o perfil farmacoterapéutico
do utente, garantindo maior eficacia e seguranca.

Neste sistema de distribuicdo o medicamento é dispensado em dose unitaria (cada
cassete contém a medicacdo para determinado utente) e para um periodo de 24h,
excluindo ao fim de semana que o periodo € superior, neste tipo de distribuicdo, os
servicos apenas possuem um pequeno stock de medicamentos necessarios em casos de
SOS.

Este tipo de distribuicdo pode ser feito de forma manual ou com o auxilio de
equipamentos semiautomaticos, como é o caso dos dois Kardex® existentes nos SF e do
FDS® existente na reembalagem. Estes equipamentos facilitam o processo de distribuicdo
bem como a diminui¢do dos erros associados aos mesmos, a diminuicdo do tempo
ocupado com a realizacdo desta tarefa e a racionalizagdo dos stocks.

O processo de distribuicdo inicia-se pela validacdo da prescricdo médica pelo
farmacéutico, este tipo de prescricéo é eletronica em Sl, o que facilita todo o processo de
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validacdo. Este passo de verificacdo serve para minimizar os erros da medicagdo, bem
como a prescricdo incorreta dos mesmos (dosagens, formas farmacéuticas, posologias e
interacdes).

Apols todo o processo estar concluido, o TF procede a emissdo do mapa
farmacoterapéutico do servico, através desse mapa é enviado o servico para o Kardex® e
para 0 FDS®, o TF deve ainda rubricar o Protocolo de Registo Inicial de Servicos, para
que os colegas ndo repitam o procedimento. (Apéndice F)

E ainda da responsabilidade do TF a impressdo das etiquetas identificativas das
cassetes, assim como o0 mapa de externos (onde constam os medicamentos que ndo estdo
em nenhum dos equipamentos, sendo que este tipo de medicamentos é colocada na gaveta
do utente de forma manual o TF que executa esta tarefa deve igualmente rubricar a Folha
de Registo Apos Kardex® para que o atendimento ndo seja duplicado). (Apéndice G)

Como a sala de distribuicdo possui dois equipamentos de distribuicdo, existe uma
lista definida com os servicos que sao processados em cada um, de modo a que ambos
estejam em funcionamento simultaneamente, existindo também duas equipas de trabalho,
em que cada uma é responsavel pelo atendimento de um conjunto de servicos, sendo que
existe uma rotatividade das equipas.

Durante o atendimento do servico no Kardex® o ecré que se encontra ligado ao
equipamento, emite informacgdes importantes, como o servigo, 0 nimero da cama, nome
do utente, a DCI do medicamento em questdo, a dosagem, forma farmacéutica, posologia,
a quantidade existente na gaveta do equipamento e a quantidade a colocar na cassete do
utente. Cajo algum medicamento do equipamento esteja com um sotck zero, no final do
atendimento do servico é impressa uma folha com as incidéncias para que esta medicacao
seja reposta manualmente. (Apéndice H)

No caso dos medicamentos termolabeis prescritos, estes fazem parte da lista de
medicamentos extra-kardex®, estes sdo atendidos para envelopes devidamente
identificados com uma etiqueta que contém as informag6es fulcrais como o nome do
servico, nome do utente, numero da cama, DCI e a quantidade a enviar, fazendo-se
acompanhar ainda por uma etiqueta verde com a informacdo que se trata de um
medicamento termolabel. Estes envelopes sdo depois colocados num frigorifico existente
na sala e é assinalado numa folha propria qual o servico a que pertence 0 mesmo, 0
auxiliar quando levar os mdédulos para os servigos leva também os medicamentos

termolabeis.
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Nesta equipa existe ainda um TF responsavel por efetuar as alteracbes dos
servicos. Ao longo do dia, os médicos procedem a alteragdes terapéuticas consoante o
estado clinico do utente, assim como existem novas entradas de utentes, a saida de outros
e a mudanca de camas. O TF é responsavel por fazer todas as alteracdes necessarias para
0 que servico quando é enviado, esteja 0 mais atualizada possivel. Caso existam alteracdes
e 0s servicos ja tenham sido enviados, sdo tidas em conta apenas as alteracdes de adicionar
medicamentos, sendo esta medicagdo colocada em envelopes devidamente identificados
para que possam ser entregues ao Servigo.

O transporte dos modulos para os servicos € realizado pelos AO e possuem horas
especificas para cada um.

Quando os modulos sdo entregues nos servigos estes sdo conferidos pela equipa
de enfermagem, a terapéutica é administrada ao utente e as cassetes sdo novamente
devolvidas a farmacia no dia seguinte. Cabe ao TF verificar as cassetes para fazer as
reverténcias dos medicamentos, ou seja, caso existam medicamentos que néo tenham sido
utilizados por alteracdo da prescri¢do ou por qualquer outro motivo, estes sdo devolvidos
a farmacia e voltam a entrar no circuito do medicamento, caso se verifique que este se

encontre em corretas condicdes.

3.4.4. Distribuicdo em regime de ambulatorio

A distribuicdo de medicamentos em regime de ambulatério é realizada
exclusivamente pelos farmacéuticos. Este tipo de distribuicdo destina-se a pacientes com
patologias devidamente identificadas como passiveis de comparticipacdo total, pela
farméacia hospitalar e que ndao obriguem a um internamento. Estas patologias assim como
0s medicamentos encontram-se devidamente tabeladas e legisladas. [8]

Este sistema de distribuicdo é o resultado da necessidade de um maior controlo e
vigilancia das terapéuticas, necessidade de assegurar a adesdo a terapéutica e

esclarecimento de ddvidas acerca da mesma.

3.5. FARMACOTECNIA

O setor da farmacotecnia é definido pelo local onde é efetuada a preparagdo de

formulacGes que ndo se encontram disponiveis no mercado e que sao necessarias. [9]
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Consoante a exigéncia das preparacdes assim € a exigéncia do local onde serdo
elaboradas, para isso, € necessario que hajam estruturas adequadas. De forma a garantir a
qualidade das preparacBes € necessario assegurar 0 cumprimento dos processos
especificos de cada preparacao.

As preparacdes efetuadas neste setor destinam-se essencialmente a recém-
nascidos, utentes pediatricos, idosos e doentes com patologias especiais, grupos de
individuos que apresentam um perfil farmacoldgico especifico, que exigem uma

personalizacdo terapéutica.

3.5.1. Preparacdes ndo estéreis

E nesta area da farmacotecnia que sdo preparadas as formulacbes magistrais e
oficinais, quer de uso interno, quer de uso externo. Este processo inicia-se com uma
prescricdo médica, validada posteriormente pelo farmacéutico. Ap6s tudo estar conforme,
o farmacéutico elabora um guia de producdo onde constam informacdes como o
medicamento a preparar, a quantidade, o lote atribuido, o material e equipamento
necessario, as condi¢des de conservacao e a data de prepara¢cdo assim como o prazo de
validade.

Nos SF esta area é dividida em dois, uma area destinada as preparacfes para uso
interno e outra destinada s preparacdes de uso externo. Os profissionais que trabalham
neste setor devem utilizar fardamento adequado fornecido pelo hospital assim como
equipamento de prote¢do individual, deve ainda ser realizada lavagem correta das maos
antes de colocar as luvas e trocar as mesmas entre diferentes preparacdes.

Antes de iniciar a formulacdo o TF deve verificar se estdo reunidas todas as
condicBes, material necessario e matérias-primas em bom estado de conservacdo, e se a
zona de trabalho se encontra limpa e desimpedida.

No fim da formulacdo ter sido elaborada, cabe ao TF proceder a rotulagem e
acondicionamento da mesma, posteriormente, este manipulado é conferido por um

farmacéutico.

3.5.2. Unidade de misturas intravenosas
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Nesta unidade sdo preparadas essencialmente as bolsas de nutricdo parentérica, no
entanto sdo também preparados alguns colirios e citotoxicos. Todas as preparacfes sdo
executadas com técnica assética, de modo a assegurar a esterilidade das preparagdes.

Nos SF do hospital esta area encontra-se dividida em duas zonas, uma de
individualizacdo, onde se encontra um farmacéutico que realiza a validagdo das
prescricdes médicas e confronta toda a informagé&o do utente com a do protocolo, € ainda
nesta zona que se encontra algum material como luvas, batas, seringas, entre outros. Uma
zona de antecamara que € o local onde se encontra um lavatério para a realizacdo da
assepsia das maos por parte dos técnicos que vao entrar na cmara, esta zona faz a ligagédo
entre a sala de manipulacgéo e de individualizagéo.

A sala de manipulagédo por sua vez divide-se em duas, uma com uma Cémara de
Fluxo Laminar Vertical (CFLV) e outra com uma Camara de Fluxo Laminar Horizontal
(CFLH). A sala da CFLV destina-se a preparacdo de medicamentos citotdxicos e de
preparagfes que envolvam risco para 0 manipulador, a sala da CFLH destina-se
essencialmente a preparacao da nutri¢do parentérica e de alguns colirios.

Apds as prescricdes médicas serem validades, procede-se a individualizacéo de
todo o material necessario para a formulacdo, este € feito por doente, sendo 0 mesmo todo
desinfetado com alcool a 70% antes de dar entrada no transfer.

Quando o TF entra na cAmara deve equipar-se com a bata descartavel e proceder
a desinfecdo da camara com alcool a 70%, este procedimento deve ser repetido antes da
sua utilizacéo e depois.

A nutricdo parentética é definida como o fornecimento de nutrientes essenciais
por via endovenosa. Este tipo de nutricdo torna-se necesséaria quando ndo é possivel
administrar esses nutrientes por via oral. [10]

Existem bolsas para este efeito ja prontas ou com preparacao extemporanea. Todas
as bolsas séo adaptadas a cada utente, tendo em conta 0 peso do mesmo e a terapéutica
farmacoldgica instituida. Estas preparacGes sao feitas em CFLH para que ndo existam
contaminagfes exteriores, esta sala possui ainda pressdo negativa em relacdo as areas
adjacentes, de modo a evitar contaminagdes cruzadas.

De forma a garantir que todas as preparagOes sdo realizadas nas melhores
condigdes possiveis, aquando da preparagdo das bolsas, realizam-se aleatoriamente
controlos microbiologicos, que s@o posteriormente enviados para 0 servico de

microbiologia.
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No final de cada preparacdo, as bolsas sdo devidamente rotuladas com a

identificacdo necesséria assim como a composi¢do quantitativa e qualitativa da mesma.

3.5.3. Unidade de preparagao de citotoxicos

A unidade de preparacdo de citotoxicos localiza-se no edificio de Sdo Jerénimo,
junto aos hospitais de dia de oncologia, o que facilita uma melhor e mais rapida prestacédo
de servicos. Esta unidade de preparacdo centralizada de citotdxicos permite maior
seguranca e qualidade no processo da sua producdo, uma vez que se encontram equipas
especializadas na area.

Nesta sale de producdo, sdo manipulados medicamentos com caracteristicas
especificas, requerendo formas de trabalho igualmente especificas. Sdo eles, os
medicamentos citotdxicos, que em terapia Unica ou associados a outros tratamentos como
a radioterapia, imunoterapia ou cirurgia pretendem atuar em neoplasias malignas. Este
tipo de medicamentos devem ser utilizados e manipulados com o devido cuidado,
cumprindo sempre as normas de qualidade e seguranca indicadas, minimizando assim 0s
riscos.

Esta unidade € constituida por cinco espacos distintos, uma sala de validacao que,
tal como nas outras situacdes serve para os farmacéuticos verificaram as prescricdes
médicas, neste caso o farmacéutico deve confrontar o diagnostico do utente com o
protocolo prescrito e verificar se a dose e 0 volume estdo em conformidade com o utente.
(Apéndice I)

Uma sala de individualizacdo em que se procede a individualizacdo e desinfecédo
de todo o material necessario para a manipulacdo dos farmacos, os soros de dilui¢do sdo
previamente identificados com os respetivos rotulos para minimizar os erros. O TF é
responsavel por toda esta tarefa de individualizacdo e desinfecdo. Os citotoxicos
encontram-se dispostos nesta sala, ordenados por ordem alfabética de DCI, os citotoxicos
termolabeis encontram-se igualmente nesta sala, num frigorifico e estdo dispostos por
ordem alfabética de DCI.

A antecamara é o local onde se encontra todo o material de prote¢do individual
necessarios, como as toucas, luvas, entre outros, é também nesta sala que se encontra um
lavatorio que permite aos profissionais a correta higienizacdo das méos, existe ainda junto
ao lavatorio um lava-olhos e um chuveiro. Nesta area existem dois locais de transi¢do. O

primeiro € marcado por um banco que separa a zona suja da zona limpa, pois € neste local
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que os profissionais devem calcar os protetores de sapatos, ou entdo trocar os mesmos. O
segundo espaco de transicdo é o local onde existem os lavatorios e o chuveiro de
emergéncia.

A sala de manipulacdo que é constituida por duas CFLV, com capacidade para
dois manipuladores cada uma, ou seja, € possivel estarem quatro profissionais a trabalhar
simultaneamente, caso o volume de trabalho assim o justifique. Esta sala possui ainda
dois transfers que fazem a comunicacdo com as duas salas do hospital de dia de oncologia,
um que faz comunicacdo com a sala de acondicionamento e por fim o que faz
comunicacdo com a sala de individualizacao.

A sala de acondicionamento é importante para o farmacéutico proceder ao
acondicionamento dos farmacos que se destinam aos doentes internados. Este
acondicionamento € feito em sacos opacos identificados com o rétulo da preparacéo.

As camaras devem ser ligadas cerca de 30 minutos antes de se iniciar a
manipulacéo, nesse periodo de tempo o TF deve desinfetar a mesma com &lcool a 70%.

Quando se entra na sala de manipulacdo deve vestir-se uma bata estéril, reforcada
e descartavel e colocar umas luvas ndo estéreis. As luvas estéreis devem ser colocadas ja
dentro da cdmara, de modo a manter as condicGes de assepsia. O TF que esta de apoio ao
manipulador, deve colocar todo o material necessario a manipulacdo na camara. O TF
deve também verificar o rétulo que acompanha o farmaco, dentro da sala de manipulacéo
existe ainda um farmacéutico que € responsavel pela validacdo e rotulagem dos
medicamentos que saem da camara e ainda de enviar os mesmos pelos respetivos
transfers.

Durante a preparacao deste tipo de medicamentos, € muito importante uma correta
forma de manipulacdo dos farmacos, para que o risco para o operador seja minimo, neste
sentido, todo o material utilizado ¢ “luer lock”, esta caracteristica permite que se evitem
acidentes por dispersao de citotoxicos.

Os medicamentos que ja se encontram reconstituidos, mas que por algum motivo,
ndo foram utilizados, e que o seu periodo de estabilidade seja claro, devem ser

armazenados no frigorifico, devidamente rotulados com a data e hora da manipulagéo.
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4. HOSPITAL PEDIATRICO

O hospital pediatrico é um pélo do HUC e é responsavel pela ala pediatrica
essencialmente da zona centro do pais, este possui varios servigos de internamento que
servem para dar resposta as necessidades da populagéo.

A nivel do circuito do medicamento, estes vém do edificio central do HUC para o
pediatrico, assim a rececdo € mais simples, devido ao espaco disponivel para
armazenamento ser reduzido, todas as semanas é efetuado um pedido dos produtos
necessarios.

A distribuicdo neste local é efetuada por reposicéo de niveis e é auxiliada por um
equipamento semiautomatico, 0 Megadosis® que armazena os medicamentos necessarios
para a satisfacdo das necessidades terapéuticas de todos 0s servicos.

Diariamente, o TF desloca-se aos servigos para verificar o stock existente de cada
enfermaria. O TF possui uma lista com a medicag@o que tem que constar no “carro” assim
como os stocks de cada medicamento, cabe ao técnico anotar nessa lista a quantidade que
estd em falta de cada medicamento. Para que esse stock esteja correto € necessario que
antes de fornecer esse pedido se verifique o perfil farmacolégico de cada utente do servico
assim como a posologia, pois pode ser util aumentar, em determinado dia o stock de um
medicamento. Existe ainda um pequeno modulo de apenas seis cassetes que contém a
medicacdo extra-carro necessaria a terapéutica farmacoldgica de cada utente. (Apéndice
Je K)

Com o auxilio do Megadosis®, o servigo é atendido pelo TF, este volta ao inicio

da tarde ao servico e organiza toda a medicagdo nos respetivos locais.
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39



1. FARMACIA BARROS

A Farmacia Barros situa-se em Pombal no Largo das Almas, a localizagdo é pouco
oportuna para a maioria das pessoas uma vez que 0S acessos sdo reduzidos e os

estacionamentos junto ao local s&o inexistentes.

1.1. ESTRUTURA FISICA

A farmacia esté inserida num prédio e encontra-se dividida em 3 pisos, sendo que
a maioria da atividade diéria se realiza no rés-do-chéo.

De um modo geral, a farmacia possui diferentes zonas, a zona de atendimento,
zona de rececdo, laboratdrio, salas de atendimento privado ao utente, copa, armazens e

dois gabinetes (entre os quais um é do DT).

1.1.1. Zona de Atendimento

O acesso a farmacia é facil e pratico mesmo para as pessoas que possuem
dificuldades motoras, existem duas portas de vidro automaticas que dao acesso direto a
area de atendimento/zona de espera que possui alguns bancos para pessoas que tenham
mais dificuldade em aguardar a sua vez em pé. Logo a entrada da farmacia existe ainda
um dispositivo automatico de senhas para que os utentes possam aguardar pela sua vez
sem grandes confusdes, 0s numeros sdo exibidos num monitor de facil visualizacéo.

O atendimento é feito em cinco balcGes individuais em que todos se encontram
equipados com computadores (diretamente ligados ao Sl da farmécia), caixa registadora,
leitor 6tico (para cddigos de barras), impressora, carimbo, entre outros materiais
necessarios.

Visto a zona de atendimento e de espera ser comum, neste local existem diversas
“ilhas” com produtos de venda livre, como sapatos ortopédicos, protetores solares e

artigos que se encontram com promogges.
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Ao longo de toda a farmacia existem ainda prateleiras igualmente com grande
variedade de produtos, desde dermocosmeética, artigos de puericultura, zona com produtos
ortopédicos, produtos para o cuidado capilar e suplementos alimentares.

1.1.2. Zona de rececdo de encomendas

A rececdo de encomendas € efetuada no rés-do-chdo numa pequena area destinada
para 0 efeito. E nesta zona que se da entrada dos produtos que chegam no Sl e que se
conferem os prec¢os, quantidades, prazos de validade e a integridade fisica, isto faz-se por
comparacao entre as faturas que vém juntamente com as encomendas e pelas embalagens
externas do proprio medicamento/matéria-prima. Para que este processo seja facilitado
esta zona encontra-se equipada com um computador, um leitor ético de codigo de barras,
diferentes tipos de impressoras e diversos armarios com dossiés para arquivar todos 0s

documentos necessarios.

1.1.3. Armazéns

Para 0 bom funcionamento de uma farmacia € necessario que existam espagos
especificos para a arrumacdo dos medicamentos e produtos de satde de modo a facilitar
aos colaboradores a arrumacao e o aviamento dos mesmos.

A FB possui 0 armazém principal localizado no primeiro andar, no rés-do-chédo
possui uma zona de compacto (armario de gavetas deslizantes), um frigorifico para os
medicamentos termolabeis, um armério de portas deslizantes e ainda alguns armarios.
(Apéndice L)

1.1.4. Gabinete de Atendimento Privado

No caso particular desta farmécia existem dois gabinetes destinados ao

atendimento privado dos utentes. O gabinete primeiro gabinete é onde geralmente sdo
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efetuados os testes de avaliacdo dos parametros bioquimicos e fisioldgicos, como o
colesterol, pressdo arterial, niveis de glicémia, triglicéridos, acido Grico. E também nesta
sala que sdo administradas vacinas e injetaveis (ndo incluidas no Plano Nacional de
Vacinacdo - PNV, como as vacinas de prevencdo da gripe e ainda onde sdo efetuados os
atendimentos mais particulares.

O outro gabinete é geralmente utilizado para as sessGes de aconselhamento
especializado como as de nutricdo e onde sdo realizadas as formacdes internas da

farmacia. (Apéndice M)

1.1.5. Laboratério

O laboratorio da farméacia fica situado no piso superior e estd equipado com o
material necessario para permitir a elaboracdo de manipulados que possam ser solicitados.
Possui bancadas, lavatorio, balanca digital, armarios para arrumar os materiais onde
podemos encontrar pipetas, gobelés, varetas e um Unguator® (maquina automatica para
fazer algumas formas farmacéuticas obtidas por opera¢oes complexas como por exemplo,
pomadas). Nesta farméacia ndo sdo preparados manipulados de cépsulas nem de
supositorios uma vez que requerem material mais especifico que ndo existe neste

laboratdrio. (Apéndice N)

1.1.6. Gabinete do diretor técnico
O gabinete do DT fica localizado no primeiro piso, este esta equipado com uma

mesa, uma secretaria com um computador e alguns armarios com documentos necessarios

para a boa gestdo de uma farmacia comunitaria.

1.1.7. Outros

As instalacdes da farméacia possuem ainda uma zona de cacifos no primeiro andar,

diversos lavabos para os colaboradores, e diversas salas que atualmente ndo estdo a ser
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utilizadas e uma sala para realizacdo de reunides e sessbes de formacdo para a
comunidade. (Apéndice O)

Existe ainda no segundo andar a zona da copa que contém, uma cozinha
completamente mobilada com frigorifico, micro-ondas, fogao, forno e os mais diversos
utensilios de cozinha para os funcionarios que desejarem fazer as refei¢cGes na farmacia.

Junto ao espago de rececdo de medicamentos de marca existe ainda uma zona de

lavabos para os utentes da farmécia.

1.2. ESTRUTURA ORGANICA

A farmécia conta com a colaboracdo de trés Técnicos Auxiliares de Farmacia —
TAF, 3 farmacéuticos, um assistente operacional e o DT.

As tarefas executadas quer pelos farmacéuticos como pelos técnicos auxiliares de
farmacia sdo semelhantes e muitas vezes iguais uma vez que o principal objetivo é servir
os utentes o melhor possivel. Este trabalho passa pelo atendimento ao utente, sessdes de
aconselhamento ao mesmo, a rececdo dos medicamentos e produtos de saude, a
verificagdo das encomendas bem como a inser¢do das mesmas no Sistema Informaético -
Sl, a arrumacdo dos produtos nos respetivos locais e a correcdo e verificacdo das receitas
médicas.

A assistente operacional é responsavel pela verificacdo, rececdo e arrumacao das
encomendas (0 processo de arrumar 0s medicamentos e produtos de salde é auxiliado
pela restante equipa), realizacdo de notas de devolucgdes, pela limpeza da farméacia e ainda
pelos trocos.

O DT tem como funcéo orientar o trabalho de toda a equipa, gerir a farmécia e

ainda fazer as encomendas diérias sempre que possivel.

1.3. ESTRUTURA FUNCIONAL

A farmécia apresenta um horario alargado para que possa facilitar o acesso a todos

0s utentes, funcionando nos dias uteis das 9:00 as 19:30H, sem interrupgdes, ao sdbado
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encontra-se aberta das 9:00 as 13H, funciona ainda ao domingo e em horario continuo
quando se encontra de servico.

As farmécias de Pombal apresentam uma rotatividade em rela¢do ao servigo de
atendimento permanente, estando afixado na entrada de cada farmacia a informacéo da

farmacia que se encontra de servico durante aquela semana.

1.3.1. Sistema informatico

Todos os computadores da farmacia se encontram equipados com o Sl utilizado,
Sifarma 2000®. A utilizaco deste programa é simples e pratica, tendo a capacidade para
relacionar as vendas com a entrada dos medicamentos. Cada colaborador possui um
cédigo que esta associado ao nome e que permite que qualquer pessoa na farmécia
consiga saber quem vendeu um determinado produto assim como quem deu entrada do
mesmo. Este sistema facilita o rastreio de alguns erros que possam surgir pois sabe-se as
pessoas envolvidas no circuito de cada medicamento.

No processo de atendimento ao balcdo também é usado o codigo pessoal de cada
pessoa, no final do dia o sistema indica a quantidade monetaria que essa pessoa fez, quer

com o cartdo débito, cheque, monetario.
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2. CIRCUITO DO MEDICAMENTO

O circuito do medicamento € um conjunto de processos que vao desde a aquisicdo
do produto até a dispensa do mesmo.

2.1. AQUISICAO E FORNECEDORES

A escolha dos produtos a adquirir depende da época sazonal, dos stocks existentes
na farmacia e do histérico de vendas de cada produto, o SI € muito Gtil nesta etapa uma
vez que fornece uma lista com os produtos que estdo abaixo do stock minimo
estabelecido, sendo que para uma boa gestdo dos stocks é necessario ter mais quantidade
de produtos com maior rotatividade e menos quantidade de produtos que possuem uma
rotatividade reduzida.

A escolha dos armazenistas é feita com base em diferentes aspetos como o preco,
historico de erros, bonificacdes (descontos/promocdes), disponibilidade para a entrega,
prontid&o na resolucao de problemas que possam surgir e as condi¢cdes de pagamento. A
farméacia trabalha essencialmente com um armazenista, a Plural®.

No caso das encomendas diretas, encomendas feitas a laboratorios no caso desta
farmacia sdo encomendas que vém com grande volume de produtos e em que 0S precos

de venda a farmacia — PVF sdo mais reduzidos apresentando maior lucro.

2.2. ENCOMENDAS

As encomendas s&o um processo fulcral no circuito do medicamento uma vez que

sem elas ndo é possivel ter uma farmacia em pleno funcionamento.
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2.2.1. Realizacéo de encomendas

A realizacdo de encomendas € um processo que é efetuado diariamente e podem
ser elaborados de diferentes formas.

As encomendas feitas por modem, com auxilio do Sl sdo efetuadas sempre no
periodo da manha para estarem disponiveis na farméacia no inicio do periodo da tarde e
ao final da tarde para estarem na farméacia no dia seguinte de manha, estas encomendas
sdo elaboradas com base no Sl que fornece uma lista dos produtos em que o stock esta
inferior ao estipulado para a farmécia

Ao longo do dia séo efetuadas encomendas essencialmente por via telefonica para
os produtos que sao solicitados nos atendimentos e que ndo existam no stock da farmacia,
caso hajam em algum armazenista este pedido é efetuado diretamente pelo telefone.

Como ja foi referido existem ainda encomendas diretas aos laboratérios,
geralmente sdo feitas no inicio/fim do més, estas encomendas possuem bonificacdes mais

elevadas permitindo a farmécia ter mais lucro.

2.2.2. Rececao

A rececdo e conferéncia das encomendas é um papel fundamental e que nédo
permite erros, uma vez que se um valor é inserido de forma errada no Sl vai haver um
erro no stock ou no preco (tanto no Preco de Venda a Farmécia - PVF como no PVP) e
posteriormente problemas aquando do atendimento ao utente, pelo que é necessaria muita
atencdo e sentido critico.

As encomendas que chegam a farmécia através de armazenistas vém
acondicionadas em caixas plasticas que séo reutilizaveis, no caso das encomendas diretas
estas chegam a farmacia acondicionadas em caixas de cartéo.

Durante o transporte devem ser respeitadas as condi¢cdes de temperatura e
humidade estabelecidas para os medicamentos, no caso dos produtos termolabeis estas
condi¢cdes devem também ser tidas em atencdo, este controlo € possivel devido a
existéncia de carrinhas com sistema de refrigeracao.

Depois de verificadas todas as condi¢cdes e da encomenda ser aprovada o

profissional que realizou o processo deve assinar, digitalmente, a nota de entrega no
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Personal Digital Assistent — PDA do armazenista. No caso de encomendas diretas a nota
de entrega é em formato papel pelo que devem ser assinadas e carimbadas.

As encomendas fazem-se acompanhar por uma fatura (original e duplicado),
podem ainda ser acompanhadas de guias de remessa (utilizado nos casos em que a
faturacdo ndo é para ser efetuada no mesmo més da rececdo para ndo sobrecarregar o
orcamento mensal da farmécia ou nos casos em que a fatura € enviada por via e-mail).

O passo seguinte é dar entrada dos produtos no Sl, sendo que os produtos
termolabeis sdo introduzidos logo no inicio para que possam ser imediatamente
arrumados no frigorifico. O processo de dar entrada no SI é muito simples, iniciando por
se escolher 0 armazenista e depois é passar todos o0s produtos no leitor 6tico e enquanto
isso verificar o prazo de validade, a quantidade pedida e a quantidade rececionada, o PVF,
a margem de lucro, o PVP e no Imposto Sobre o Valor Acrescentado — (IVA), este
processo € executado para todos os produtos e no final é conferido o valor total de PVF
indicado na fatura com o PVF indicado no SI, para terminar a pessoa que deu entrada dos
produtos deve assinar e guardar as faturas.

Em relacdo a rececdo de benzodiazepinas e medicamentos estupefacientes e
psicotropicos € igual aos restantes medicamentos e produtos sendo que no final da rececdo
aparece uma nota a informar que existiam estupefacientes e psicotrépicos naquela fatura
e 0 nUmero da mesma.

No final do més as faturas séo recolhidas, é verificado se estas se encontram todas
arquivadas para posteriormente serem arquivadas e enviadas para o gabinete de

contabilidade.

2.3.CONTROLO DOS PRAZQOS DE VALIDADE

A verificagdo dos prazos de validade é também uma tarefa de grande importancia
uma vez que é necessario escoar primeiramente os produtos com validade mais reduzida.

Este processo inicia-se logo aquando da rececdo dos produtos em que é verificada
a validade e alterada no Sl caso ndo corresponda a validade que |4 esta indicada e depois
na arrumacao dos produtos, sdo mantidos a frente os produtos com prazo de validade mais
curtos e atras os cujos prazos de validade sejam mais longos (FEFO — First-Expire, First-
Out).
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No Sl é ainda possivel imprimir uma lista com a designacdo dos produtos e 0
prazo de validade que é indicado no Sl, a pessoa responsavel por esse controlo confirma
0s prazos de validade reais com os que séo indicados na listagem para verificar quais séo
0s produtos cujo prazo de validade é inferior a 6 meses, depois de elaborada a lista com
os produtos com prazo de validade inferior a 6 meses verifica-se a quantidade e os extratos
de movimento, se forem produtos de elevada rotagdo é criado um aviso no sistema para
que os colaboradores aquando da dispensa tenham atencdo em dispensar primeiro os de
validade mais curta, caso sejam produtos com reduzida rotatividade estes sdo devolvidos
aos fornecedores que podem ainda coloca-los numa farméacia em que a rotatividade seja
maior.

Aguando da devolucdo dos produtos este processo tem que ser feito em formato
digital para que seja emitida uma Nota de Devolucédo indicando o motivo da devolucéo,
0 produto a ser devolvidos bem como as respetivas quantidades, depois dessa nota ser
aceite e de acordo com o produto e com o fornecedor, este pode ser trocado por outro cuja
validade seja maior ou entdo ser emitida uma nota de crédito com o valor do produto, se

a nota de devolucdo ndo for aceite o produto é armazenado na farmaécia.

2.4. ARMAZENAMENTO

O armazenamento de medicamentos esta incluido no circuito do medicamento e é
um parametro de elevada importancia uma vez que devem ser mantidas as condic¢oes
ideias para a correta conservacgéo, estabilidade e qualidade dos medicamentos e produtos
de saude.

Existem aparelhos eletronicos (Termohidrometros) em diferentes areas da
farmécia onde sdo controladas e verificadas as condi¢des de temperatura que deve estar
entre os 15°C e o0s 25° e os valores de humidade que devem ser inferiores a 60%, deve
ainda ter-se em conta a exposicdo solar que ndo deve ser direta. No caso dos
medicamentos termolabeis, o frigorifico também esta ligado ao Sl e a temperatura deve
encontrar-se entre os 2°C e os 8°C.

A Farmacia Barros possui areas distintas para o armazenamento de medicamentos

e produtos de saude, em que se incluem essencialmente o armazém principal, um armario
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de portas deslizantes, o frigorifico, uma zona de compacto e ainda alguns armarios
simples.

O armazém principal encontra-se dividido em diversas areas e é onde sdo
armazenados 0s excessos de medicamentos que ndo cabem nos restantes locais no rés-do-
ché&o, essencialmente fraldas, MNSRM, escovas de dentes, entre outros.

No frigorifico sdo guardados todos os medicamentos termolabeis como é o caso
das insulinas e de alguns contracetivos como o anel vaginal.

No compacto, armario de gavetas deslizantes, sdo guardadas as formas
farmacéuticas orais sélidas (comprimidos, capsulas) medicamentos com nome de marca,
sdo entdo guardados também os medicamentos destinados a administracéo retal, vaginal,
aplicacdo cuténea, colirios, aerossois e produtos pertencentes ao protocolo da diabetes.
Todos estes produtos se encontram organizados por ordem alfabética e devidamente
separados e identificados, sdo ainda armazenados alguns xaropes com menor rotatividade
na farmécia, como por exemplo o Zentel (substancia ativa é o albendazol que tem uma
acdo anti-helmintica, usado para terapéuticas de infestacdes intestinais.)

O armario de prateleiras deslizantes e o local onde sdo armazenados 0s
medicamentos genéricos, estes sdo armazenados por ordem alfabética de DCI e
preferencialmente por ordem alfabética de armazenista. (Apéndice P)

Os armarios simples encontram-se em algumas zonas do rés-do-chdo, um é
destinado aos xaropes e alguns suplementos e vitaminas, existe outro para
armazenamento de produtos de antisséticos e desinfetantes como é o caso da
iodopovidona, algoddo e alguns produtos para rebate de pontos no cartdo das farmacias
portuguesas como 0 gel de banho, os outros arméarios contém chéas de reduzida
rotatividade, produtos de higiene intima, e alguns produtos cujas marcas ndo sao
trabalhadas pelo marketing da farmacia mas que os utentes solicitam.

Existem ainda pequenas zonas de armazenamento de medicamentos e produtos de
salde, ao longo da farmécia na zona de atendimento que possui expostos produtos de
puericultura, dermocosmética, suplementos alimentares, produtos sazonais, produtos que

se encontram com descontos, higiene oral e intima e produtos ortopédicos.
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2.5. DISPENSA DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS DE SAUDE

A dispensa de medicamentos € uma etapa muito complexa de uma farmacia
comunitaria uma vez que deve ser dispensado o medicamento que melhor se enquadre na
situacéo clinica do utente e a0 mesmo tempo que seja seguro e de baixo custo. A dispensa
deve ser bem analisada para que o efeito pretendido pelo utente seja alcancado com o
sucesso pretendido.

A dispensa de medicamentos muito resumidamente divide-se em dois grandes
grupos, os Medicamentos Sujeitos a Receita Médica — MSRM e 0s MNSRM

De acordo com a legislacdo portuguesa, os MSRM sdo aqueles que podem
constituir um risco direto ou indireto na saude do doente quer os que sdo utilizados para
o fim a que se destinam mas sem vigilancia médica como os que sdo utlizados em
quantidades consideraveis para um fim diferente do qual se destina, se destinem a ser
administrados por via parentérica (injetaveis) e para 0s medicamentos que contém
substancias cuja atividade ou reacdes adversas seja imprescindivel aprofundar. [1]

Segundo a portaria n® 224/2015, de 27 de julho a prescricdo de medicamentos, no
qual se incluem medicamentos manipulados, estupefacientes e psicotropicos deve ser
feita no modelo de receita eletronica no entanto ainda esta previsto na lei que se fagam
em receita manual. Este tipo de receita deve ter especificado a numeracdo da mesma, a
identificacdo do médico prescritor bem como o local de prescri¢do, os dados do utente, a
entidade financeira responsavel (SNS), a identificacdo do medicamento bem como a
posologia e duracdo do tratamento, comparticipacGes especiais e nimero de embalagens,
data de prescricéo e validade da prescri¢do. [1, 2]

Existe ainda a possibilidade de aceitar receitas prescritas manualmente caso seja
devidamente justificada uma das seguintes situacdes, faléncia informatica, inadaptacdo
do prescritor, prescricdo no domicilio e até 40 receitas/més, neste tipo de receitas é
necessario verificar se 0 médico preencheu corretamente todos 0s campos que se
destinam, como assinatura, vinheta, nome, dados do utente, data, assinalar qual foi a
excecao legal, e a identificacdo do medicamento. [3]

Dentro deste tipo de MSRM existem ainda 0s medicamentos sujeitos a receita
médica especial que sdo receitas de estupefacientes e psicotropicos, medicamentos que

podem causas toxicodependéncia. Os medicamentos sujeitos a receita médica restrita sao
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aqueles que se destinam essencialmente a uso hospitalar (por exemplo medicamentos que
se destinam a pacientes em tratamento de ambulatério). [4]

Os MNSRM séo aqueles que estdo estipulados para o tratamento de patologias
agudas que se incluem na lista de situacdes passiveis de automedicacao, no entanto devem
igualmente ser aconselhados e alertados os utentes para a sua correta utilizacéo. [4, 5]

Entende-se por automedicacdo a utilizacdo de MNSRM de forma responsavel e
para o alivio e tratamento de queixas de salde passageiras e sem gravidade quer seja com
aconselhamento de um profissional de saide ou ndo. A utilizacdo destes medicamentos
deve ser limitada no tempo e as tomas devem ser de acordo com o que € especificado no
folheto informativo. Este processo de automedicacdo ndo deve ser empregue em bebés,
gravidas e mulheres em fase de aleitamento. [6]

Na FB a dispensa dos medicamentos e produtos de saude é feita com o auxilio do
SI, que através do nome da substancia ativa e dosagem fornece uma lista dos
medicamentos do mesmo grupo homogeéneo (conjunto de medicamentos com a mesma
composigdo qualitativa e quantitativa em substancia ativa, forma farmacéutica, dosagem
e via de administracdo, no qual se inclua no minimo um medicamento genérico) assim
como a quantidade que existe em stock, podemos também aceder a ficha de cliente (caso
seja um utente habitual da farmécia) para verificar qual a medicacdo que leva
habitualmente, bem como os laboratorios correspondentes. [7]

A dispensa de medicamentos psicotropicos e estupefacientes é também um pouco
diferente da dos outros medicamentos uma vez que este tipo de medicacdo esta muitas
vezes associado a atos ilicitos, no entanto utilizados corretamente sdo medicamentos de
grande importancia clinica nomeadamente no tratamento de patologias oncoldgicas. [4]

A prescricdo dos medicamentos estupefacientes e psicotrépicos s6 podem conter
um medicamento do grupo e no maximo duas unidades, aquando da dispensa deste tipo
de receitas sendo necessario preencher dados extra como 0 nome e codigo profissional do
médico prescritor, no caso de ser outra pessoa a ir levantar a medicacdo é necessario ainda
os dados do adquirente, nome, morada, nimero do cartdo de cidaddo, data de nascimento
e validade do cartdo de identificacdo pessoal, no final do atendimento, aquando da
emissdo da fatura é impresso também um documento da dispensa destes medicamentos,

da quantidade dispensada e da data.
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2.6. PREPARACAO DE MEDICAMENTOS MANIPULADOS

Medicamentos manipulados sdo férmulas magistrais (preparadas segundo uma
prescricdo médica) ou preparados oficinais (preparadas segundo indicacdo de uma
farmacopeia) preparados e dispensados sob a responsabilidade de um profissional de
farmacia. [8]

E igualmente da responsabilidade do profissional de farmécia que manipula,
assegurar a qualidade do mesmo, verificar as doses da substancia ativa/das substancias
ativas e garantir que ndo existam interag0es que alteram a acdo ou seguranca do
medicamento. [9]

No caso da FB a preparacdo de manipulados é um pouco reduzida sendo que nao
sdo preparados supositorios, capsulas e comprimidos.

As formulas magistrais permitem promover associacdes de substancias ativas que
ndo estdo disponiveis no mercado, estes manipulados sdo executados sempre que esta
associacdo se justifique do ponto de vista farmacoterapéutico, sendo a area mais frequente
a dermatologia. [10]

O Decubal® Creme com é&cido salicilico a 5% foi preparado na farmécia, o
Decubal®é um creme hidratante, para peles secas.

O &cido salicilico por sua vez apresentava-se numa concentracdo de 5% exercendo
acdo queratolitica (promove a dissolucdo de formacbes queratoses), sendo til no
tratamento tépico de afe¢Bes cutaneas como a psoriase e 0 acne.

A associagdo destas substancias foi prescrita para o tratamento de uma doenca
descamativa cronica que afeta a zona palmar das maos.

A preparacdo desta pomada seguiu as normas teoricas e praticas aprendidas em
sala de aula, incluindo-se de forma geral a pesagem das matérias-primas, a espatulacao
da pomada foi substituida pela utilizacdo da maquina semiautomatica, o preenchimento
da ficha de producdo de manipulados (onde se incluia o calculo do preco de venda ao
utente) e a impressao do rotulo.

Devido a elevada concentracdo de acido salicilico deve restringir-se a aplicagéo a
area afetada pelo que os efeitos secundarios mais frequentes séo prurido na pele e ardor
e/ou dor. (Apéndice Q)
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2.7. PROCESSAMENTO DO RECEITUARIO

As receitas materializadas depois do atendimento sdo novamente conferidas,
assinadas e colocada a data, sdo entdo separadas pelos diversos organismos existentes,
agrupadas pelo lote e colocadas por ordem numeérica sendo que cada lote possui um
conjunto de trinta receitas. A numeracao € definida automaticamente pelo SI.

No final de cada més sdo novamente verificadas as receitas e impressos 0s
respetivos verbetes, depois disso sdo enviadas para as entidades competentes para se
proceder a devolugdo do valor das comparticipacOes efetuadas.

Com o surgimento das receitas eletronicas, cada vez menos sdo prescritas receitas
de forma manual.
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3. CUIDADOS DE SAUDE E SERVICOS PRESTADO PELA
FARMACIA

A farmécia presta diferentes servicos complementares aos utentes pois como ja
foi referido o principal objetivo da farmacia e dos seus profissionais & o bem-estar e a
completa satisfacdo dos utentes. (Apéndice R)

3.1. AVALIACAO DE PARAMETROS BIOQUIMICOS E
FISIOLOGICOS

A avaliacdo deste tipo de parametros permite a monitorizacdo de indicadores
acerca do estado de salde dos utentes. A farmacia enquanto espaco de salde relne as
condicdes necessarias para executar este tipo de servicos. A avaliacdo cuidada e repetida
sdo importantes para o seguimento farmacoterapéutico.

De seguida sdo indicados as avaliacGes mais frequentes desta farmacia.

3.1.1. Avaliacao da presséo arterial e frequéncia cardiaca

A pressao arterial refere-se a pressao exercida pelo sangue contra as paredes das
artérias. O valor varia de individuo para individuo e geralmente consoante o estado
emocional, fisico e psicoldgico. (Tabela 1)

A avaliacdo da pressdo arterial é fulcral para que se possam prevenir e/ou atenuar
possiveis patologias cardiovasculares.

A frequéncia cardiaca normal varia entre os 60 e os 100 batimentos por minuto.
[11]
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Classificacao Pressao arterial Pressdo arterial sistdlica

diastdlica

Menor que 80 Menor que 120
Entre 80-84 Entre 120-129

Normal Alta Entre 85-89 Entre 130-139

Tabela 1 — valores de referéncia da presséo arterial (em mmHg) em adultos
Fonte - Adaptado de: Norma da Direcdo-Geral da Satde. Hipertenséo arterial: definicéo e classificacdo de 19 de Margo

de 2013

3.1.2. Avaliacdo da glicémia

A glicémia é a concentracdo de glicose no sangue no momento em que se procede
a avaliagdo deste pardmetro. A monitorizacdo dos niveis de glicémia é importante na
prevencao e/ou tratamento precoce da diabetes de modo a evitar as consequéncias da
patologia.

A diabetes de mellitus € um problema a escala global, sendo considerado pela
Direcdo- Geral daSaude - DGS u problema de saude prioritario.

Para um controlo adequado é necessario repetir a avaliacdo regularmente. O teste
é muito simples sendo necessario apenas uma amostra de sangue do utente da puncéo
digital que é depois colocado sobre as tiras teste de glicémia adequadas e o aparelho de
avaliacdo de glicémia. (Tabela 2) Depois de obtido o valor deve aconselhar-se a pessoa

a executar as diferentes medidas ndo farmacoldgicas como a préatica de exercicio fisico e

de uma alimentacdo equilibrada e a monitorizacéo.

Situacéo Glicémia mg/dl Caracteristicas
Jejum Maior que 126
Ocasional Maior que 200 Sintomas classicos

Tabela 2 — parametros possiveis de avaliar na farmécia para o diagndstico da diabetes
Fonte — Adaptado de: Norma da Direcdo-Geral da Salde, diabetes; diagnéstico de 14 de Janeiro de 2011
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3.1.3. Avaliacéo do colesterol total

A avaliacdo deste parametro é importante pois pode ser indicativo do risco de
desenvolvimento de doencas cardiovasculares.

Para a realizacdo deste teste ¢ utilizado um aparelho especifico e o procedimento
passa por recolher uma amostra de sangue da puncéo digital, este é colocado sobre uma
tira existente para o efeito e inserido na maquina de leitura e ao fim de aproximadamente
dois minutos é indicado no visor o resultado.

Os valores normais de colesterol total devem ser inferiores a 200 mg/dl, alertando
igualmente o utente para a importancia das medidas nao farmacoldgicas. [12]

3.2. SESSOES DE ACONSELHAMENTO ESPECIALIZADO

A FB possui ainda todas as semanas, sessdes de aconselhamento especializado de
nutricdo, estas sessdes sdo da responsabilidade de uma nutricionista que trabalha

diretamente com a farmacia e com os produtos da marca Dieta EasySlim®.

3.3. OFERTAS FORMATIVAS

Esta farmacia apresenta diversas ofertas formativas tanto para os seus funcionarios
como também para a populacdo, enquanto estagiaria tive oportunidade de assistir a estas
formacOes/sessdes de esclarecimento 0 que me enriqueceu ainda mais a nivel de
conhecimentos nas areas abordadas.

Logo na primeira semana de estagio tive oportunidade de participar numa sessdo
de formagdo de uma marca, a Frontline® que consistiu no esclarecimento de ddvidas, e
uma breve apresentacdo dos produtos e das principais diferencas entre eles.

Houveram ainda pequenas formacdes e sessOes de esclarecimento de alguns

produtos ao longo do estagio como o Ben-U-Ron Caff® e o Telfast 120°.
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Tive oportunidade ainda de assistir e participar no lancamento da marca Filorga®
uma marca de medicosmética que utiliza os conhecimentos de nanotecnologia nos seus
produtos, esta marca forneceu ainda uma formacdo bastante Gtil e pratica a todos 0s
colaboradores que fazem o atendimento ao balcéo para dar a conhecer os seus produtos

de modo a que fosse possivel efetuar um aconselhamento o mais correto possivel.

3.4. VALORMED

A utilizacdo de medicacdo cada vez mais é uma realidade que estamos a viver, no
entanto, com este aumento de utilizagdo comecou também a haver maior
consciencializagdo e maior preocupacgdo por parte das pessoas e das farmacias com o
destino de medicacdo que ja ndo é utilizada, medicacdo que ja perdeu a validade e as
embalagens das mesmas.

Entdo em 1999 surgiu a ValorMed que é uma sociedade sem fins lucrativos que
tem como responsabilidade a gestdo dos residuos associados a medicamentos, no entanto
este projeto so € possivel devido a unido entre as farméacias, os utentes, os distribuidores
e as industrias farmacéuticas.

Na farméacia também existe um ValorMed no qual os colaboradores da farmécia
colocam os medicamentos entre outros produtos que chegam a farmacia através dos
utentes, o facto de serem os colaboradores a trabalharem com o ValorMed ajuda para
evitar os erros que podiam ser cometidos pelos utentes, pois muitas vezes, além de
produtos destinados ao ValorMed os utentes trazem mais coisas que nédo se destinam a

esse contentor.
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APRECIACAO CRITICA / CONCLUSAO

Ap0s concluida mais uma etapa do meu percurso académico, posso afirmar que
0s objetivos inicialmente propostos foram alcangados com sucesso.

Ao longo deste periodo de estagio nos SF do CHUC, tive oportunidade de adquirir
inimeros conhecimentos a nivel técnico-cientifico e de evoluir a nivel das relacGes
pessoas e interdisciplinares.

Este foi o segundo contacto com a vertente de farmécia hospitalar, sem davida
que foi uma experiéncia nova, uma vez que as experiéncias foram realizadas em hospitais
com dimensdes muito diferentes.

Inicialmente foi um choque muito grande, pois existia uma equipa multidisciplinar
enorme e os SF eram muito confusos, com muitas salas. Todos os profissionais me
receberam com muita amabilidade e se mostraram disponiveis para me ajudar e orientar
em tudo o que precisasse.

Ao longo do estagio, tive oportunidade de participar nas etapas do circuito do

medicamento, existindo diversas oportunidades de aprendizagem, quer através das
questdes interpostas como pelas explicacdes dadas acerca de cada tarefa.
Num hospital com estas dimensoes, estd muito visivel que a profissdo de TF ndo implica
apenas a dispensa de medicamentos, esta profissdo implica o trabalho diario com uma
equipa multidisciplinar que tém como objetivo assegurar ao utente uma terapéutica
adequada, garantindo a satisfacdo do mesmo.

Na minha opinido, o processo de adaptacdo e aprendizagem foi um pouco
dificultado pelo facto de quando mudarmos de servico mudarmos de monitor, iniciando
desta forma um novo processo de adaptacdo e confianca com o servico e com o0 monitor
que dependendo de diversos fatores poderia ser rapido ou ndo, sendo que as duas semanas
de permanéncia em cada servico podiam ser suficientes em alguns casos e um periodo
considerado curto em outras seccoes.

No periodo de estagio tive oportunidade de desenvolver as atividades inerentes ao
circuito do medicamentos que s@o da responsabilidade do TF a exce¢do da manipulagéo
de medicamentos, como ja referi anteriormente, o tempo de permanéncia nos setores nem
sempre se mostraram suficientes para a realiza¢ao de todas as atividades.

Verifiquei ainda, que com a fusé@o dos hospitais, os profissionais apresentam uma

sobrecarga de trabalho, devido em alguns casos a falta de pessoas nas diversas equipas de
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trabalho. No caso do armazém de solucdes de grande volume, antisséticos e desinfetantes,
verificou-se que com esta fusdo o espaco fisico é demasiado pequeno o que obriga a que
as solucbes ocupem o corredor, dificultando a passagem de outros produtos. Outro aspeto
verificado é que nédo existe um local destinado aos produtos inflaméaveis, o que apresenta
um risco eminente em caso de incéndio. Todas estas alteracBes sdo prejudiciais ao servigo
e aos profissionais uma vez que acumulam fung6es, com o cansago podem surgir ainda
erros na medicacdo o que implica também o utente, pois 0 objetivo do servico é fornecer
um servico de qualidade.

De uma forma geral, o estagio decorreu da melhor forma, foi uma experiéncia
Unica uma vez que se trata de um dos maiores hospitais a nivel nacional e um hospital de
referéncia.

A nivel pessoal foi um periodo de grande aprendizagem. Resta-me agradecer a
todas as pessoas que contribuiram para a minha aprendizagem e por todos os

ensinamentos e recordacdes que permanecem apds este periodo.
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RESUMO

Ao longo dos ultimos tempos, o consumo de antidepressivos tem vindo a
aumentar, o que tem vindo a preocupar as entidades competentes, uma vez que estes
utentes apresentam um risco de morte por suicidio muito elevado. Prevé-se que em 2020,
a depressao representara 5.7% da carga total de doengas.

As plantas medicinais estdo presentes em diversos povos desde a antiguidade e
atualmente ainda séo utilizadas para o tratamento e prevencéo de diversas patologias em
todas as faixas etarias.

A realizagdo deste artigo baseou-se na aplicacdo de um questionario, tendo como
populacdo alvo a populacdo com mais de 18 anos dos distritos da Guarda, Leiria e
Coimbra, as respostas foram tratadas com o auxilio do programa estatistico SPSS.

O tema das interacGes medicamentosas € muito estudado por parte da comunidade
cientifica, no entanto, a populagdo em geral, ndo tem consciéncia nem informagGes sobre
0 tema.

Palavras-chave — antidepressivos triciclicos, hipericdo, interacGes
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ABSTRACT

Antidepressant use has been increasing in recent years, which has been of
concern to the competent authorities since these users present a very high risk of death
from suicide. It is projected that by 2020, depression will account for 5.7% of the total
disease burden.

Medicinal plants have been present in several peoples since antiquity and are
currently still used for the treatment and prevention of various pathologies in all age
groups.

The accomplishment of this article was based on the application of a
questionnaire, having as target population the population with more than 18 years of the
districts of Guarda, Leiria and Coimbra, the answers were treated with the aid of the
statistical program SPSS.

The topic of drug interactions is much studied by the scientific community,
however, the population in general, has no awareness or information on the subject.

Keywords - tricyclic antidepressants, St. John's wort, interactions
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INTRODUCAO

A depressdo é caracterizada pela American Psychiatric Association, como a
presenca de humor triste, vazio ou irritdvel, acompanhado de alteragbes somaéticas e
cognitivas, que afetam significativamente a capacidade de funcionamento do individuo,
estes sintomas diferem quanto ao predominio e a intensidade, podendo tornar-se cronicos
ou recorrentes e levar a substanciais deficiéncias na capacidade de um individuo para
cuidar de si mesmo e das suas responsabilidades diarias. Desta forma, a depresséo
interfere na vida pessoal, profissional, social e econdmica, com potencial letal em casos

mais graves devido ao risco continuo de suicidio [1]

A etiologia da doenca é mdltipla, fruto de fatores genéticos, bioquimicos,
psicoldgicos e sociofamiliares. Embora possa ocorrer em todas as idades, 0s principais
preditores sdo 0 aumento da faixa etaria, género feminino, situacdo conjugal disfuncional,
baixos niveis de escolaridade e de renda, condi¢des precérias, suporte social deficiente e
presenca de eventos stressantes. [2]

Para o diagndstico de depressao € necessario a presenca de pelo menos quatro dos
seguintes sintomas durante pelo menos duas semanas, perda de interesse nas atividades,
falta de reacGes emocionais, disturbios do sono, perda do apetite e de peso, diminuicao
da libido, retardagdo motora e energia reduzida. [3]

Ao longo dos tltimos tempos, o consumo de antidepressivos tem vindo a aumentar
de forma dréstica. Prevé-se que em 2020, a depressao representara 5.7% da carga total de
doengas, em relacdo aos custos quer direta ou indiretamente, a depressdo acarreta
inimeros custos para a sociedade, ndo s6 a nivel econébmico como também a nivel de
produtividade. [3 e 4]

No ano 2000, a fluoxetina era o farmaco com consumo mais significativo no
ambulatério do SNS, no entanto, em 2009 houve um aumento acentuado no consumo da
sertralina e do escitalopram, seguindo-se em menor escala a venlafaxina, a paroxetina, a
mirtazapina e a trazodona, isto deveu-se essencialmente a alteracdo na lei que ate a altura
sO permitia a prescricdo deste tipo de medicamentos a médicos especialistas de psiquiatria
e neurologia e ao aparecimento dos medicamentos genéricos. [3]

O hipericdo é uma planta herbéacea presente em praticamente toda a Europa, Asia,
Africa do Norte e nos Estados Unidos da América. Na Europa Cresce predominantemente

préximo de caminhos, valas e florestas. Em Portugal e na Madeira encontra-se nos
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campos, prados e nas margens dos caminhos, em Portugal é ainda conhecida como erva-
de-sdo-jodo ou milfurada e encontra-se distribuida por todo o pais. [5, 6]

A historia do uso das plantas medicinais tem vindo a mostrar que estas estiveram
presentes no processo da evolucdo humana sendo que foram os primeiros recursos
terapéuticos utilizados pelos povos. Existem referéncias histéricas de antigas civilizagdes
acerca deste tema, no entanto, muito antes destas referéncias o Homem ja utilizava as

plantas quer como fonte de alimento como de remédios. [7]

Ao contrario do que sucedia nos primordios em que o tratamento das enfermidades
era feito através do uso das plantas medicinais, atualmente devido ao aparecimento das
doencas cronicas e resisténcias aos tratamentos, o uso de plantas medicinais esta a ser
utilizado como complementar ao uso de tratamentos farmacoldgicos, sendo que ja foram
feitos estudos que demonstram que esta associacao possui beneficios terapéuticos para

doengas como o cancro e SIDA que séo patologias com etiologias complexas. [8]

Devido as suas propriedades anti-inflamatorias, antibacterianas, sedativas,
cicatrizantes, diurética e antissética, o hipericdo possui inimeras utilizagdes, sendo que a
mais comum e consensual é no tratamento da ansiedade e da depressdo, quando 0s
antidepressivos classicos ndo sdo tolerados. Pode ser ainda utilizado em caso de insénias

nos idosos, célicas gastrointestinais, dores musculares e ciatica [5, 9, 10]

HIPERICAO

A histdria do uso das plantas medicinais tem vindo a mostrar que estas estiveram
presentes no processo da evolucdo humana sendo que foram os primeiros recursos
terapéuticos utilizados pelos povos. Existem referéncias histéricas de antigas civilizagdes
acerca deste tema, no entanto, muito antes destas referéncias o Homem ja utilizava as

plantas quer como fonte de alimento como de remedios. [7]

Ao contrario do que sucedia nos primordios em que o tratamento das enfermidades
era feito atraves do uso das plantas medicinais, atualmente devido ao aparecimento das
doencas cronicas e resisténcias aos tratamentos, o uso de plantas medicinais esté a ser

utilizado como complementar ao uso de tratamentos farmacoldgicos, sendo que ja foram
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feitos estudos que demonstram que esta associacdo possui beneficios terapéuticos para

doengas como o cancro e SIDA que s&o patologias com etiologias complexas. [8]

Devido as suas propriedades anti-inflamatorias, antibacterianas, sedativas,
cicatrizantes, diurética e antissética, o hipericdo possui inimeras utilizagdes, sendo que a
mais comum e consensual é no tratamento da ansiedade e da depressdo, quando 0s
antidepressivos classicos ndo sdo tolerados. Pode ser ainda utilizado em caso de insénias

nos idosos, célicas gastrointestinais, dores musculares e ciatica [5, 9, 10]

Os principais constituintes ativos do hipericdo (Hypericum perforatum L.) séo a
hiperforina e a hipericina (Figura 1), no entanto existem outros como os bioflavonoides,
os flavonoides, os taninos, as naftodiantronas, derivados do floroglucinol, 6éleos

essenciais, fenilpropanos entre outros. [11, 12]

Figura 1: estrutura quimica da hiperforina e hipericina, respetivamente

A nivel da atividade antidepressiva do hipericdo este mecanismo ainda ndo esta
claro pois inicialmente acreditava-se que este efeito se devia a hipericina, no entanto,

estudos experimentais apontam a hiperforina como responsavel. Através de estudos
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realizados in vitro com recurso a extratos de hipericdo, constatou-se que a sua atividade
antidepressiva se devia ao efeito inibitorio exercido na monoamina oxidase (MAOQ) o que
é semelhante ao efeito exercido pelos antidepressivos. Por sua vez, a hiperforina é um

inibidor da recaptacéo de serotonina (atraves do aumento intracelular de calcio e sodio),

dopamina, noradrenalina, GABA e L-glutamato a partir da fenda sinaptica [11,13].

A hipericina tem-se mostrado também eficaz contra retrovirus com
particularidade no HIV-1. [6]

A noradrenalina e serotonina sdo neurotransmissores, ou seja, sdo substancias
quimicas produzidas pelos neurdénios. A serotonina esta intimamente ligada com
transtornos de humor, e a noradrenalina possui acdo depressora sobre a atividade
neuronal. [3]

Existem também outras espécies de hipericdo como por exemplo, o hipericdo do
Gerés (Hypericum androsaemum L.), estas duas plantas sdo muito semelhantes a nivel de

aspeto, sendo por isso muitas vezes confundidas entre elas.

O hipericéo do Gerés, ¢é contituido por compostos fenolicos com é&cidos fenolicos
e flavonoides, sendo por isso utilizado como diurético, hepatoprotetor e cicatrizante,

extermamente € utilizado em queimaduras e contusdes [5]

ANTIDEPRESSIVOS TRICICLICOS

Os antidepressivos sdo um subgrupo de farmacos que fazem parte de um grande
grupo que sdo os farmacos que atuam a nivel do Sistema Nervoso Central mais

concretamente dos psicofarmacos. [14]

Os antidepressivos de uma forma geral interferem com a recaptacdo de um ou

mais neurotransmissores, a noradrenalina e serotonina sdo 0s mais relevantes. [15]

O grupo dos antidepressivos triciclicos € um grupo heterogéneo pois apesar das

mesmas caracteristicas farmacoldgicas possuem diferentes estruturas quimicas [4]

O mecanismo de acdo dos antidepressivos triciclicos € o blogueio da recaptura de

monoaminas principalmente a noradrenalina e a serotonina fazendo com que o exista
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maior quantidade de neurotransmissores disponiveis melhorando assim o humor e
reduzindo a atividade do SNC, devido a acdo sobre o0s neurotransmissores de
noradrenalina, estes farmacos possuem uma a¢do sedativa. Estes farmacos possuem a¢des
a nivel cardiaco relacionados com os seus efeitos anticolinérgicos e adrenérgicos,
interferindo com os canais de sédio e potassio, devido a essas acdes deve ser vigiado o

uso em idosos [3, 15]

A amitriptilina esta indicada para o tratamento da depressdo e da dor crénica, a
clomipramina esté indicada no tramtamento da doenca obsessiva-compulsiva ou em caso
de distarbios do sono, a dossulepina, a trazodona, a reboxetina, a trimipramina, a
mirtazapina, a mianserina e a naprotilina para a depressao e a imipramina e a nortriptilina

para a depressdo e em criangas com enurese noturna (perdas de urina).

No que respeita ao tratamento da depressdo através da fitoterapia, utiliza-se o
extrato de hipericéo, as partes aéreas floridas devem ser cortadas com cerca de 1cm e
secas em zona sombria, SO depois é que devem ser separas as flores das hastes.. Existem

varios estudos que apontam para a sua eficacia na depressao leve a moderada. [9]

O hipericdo é uma planta que possui inimeras interacfes medicamentosas e até
com alimentos (queijos envelhecidos e vinho tinto, por exemplo) e outras plantas/frutos

(especialmente as que contenham tiramina como € o caso das uvas e do abacate). [16]

A nivel das interacdes medicamentosas, salientam-se 0s contracetivos orais que
em associacdo com o hipericdo podem provocar sangramentos e gravidez indesejada. No
tratamento de patologias como o HIV e tratamentos com a ciclosporina (farmaco utilizado
para reduzir a rejeicdo de orgados transplantados) o uso concomitante do hipericdo pode
provocar uma diminuicdo das concentragbes plasmaticas dos farmacos e
consequentemente uma reducdo da eficacia dos mesmos, assim como no caso da

digoxina, teofilina e varfarina. [16]

A interacdo dos antidepressivos com o hipericdo deve-se & interferéncia de ambos
serem submetidas as enzimas hepaticas do citocromo P450, como consequéncia os niveis
plasmaticos dos farmacos podem ser aumentados num curto espago de tempo, podendo

causar um aumentos dos efeitos ou potenciar reacGes adversas graves. Devido a esta
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possibilidade de potenciacdo dos efeitos pode ocorrer a sindrome serotoninérgica. A
hiperforina e a hipericina também tém algumas fun¢des importantes para esta interacdo

como ja foi referido anteriormente. [3, 16, 17]

METODOS

A pesquisa foi realizada por meio da aplicacdo de um questionario quer em
formato papel como em modo online, tendo como populacdo alvo a populagdo com mais
de 18 que residisse no distrito de Coimbra, Leiria ou Guarda.

Posteriormente, o tratamento dos dados foi realizado com o auxilio do programa
informético SPSS e do Excel, realizando-se uma analise quantitativa através das
informacdes previamente recolhidas nos questionarios realizados.

Neste artigo serdo apenas discutidos as respostas dos inquiridos relativamente ao
tema, esta informacdo sera completada com informac6es recolhidas de estudos ja
realizados para um melhor tratamento dos dados.

No total foram inquiridas 150 pessoas com propor¢des iguais ou seja, 50 pessoas
de cada cidade estudada.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Apos a realizacdo da totalidade dos questionarios a populagdo, foi necessario

proceder a respetiva analise dos mesmos.

Como ja foi referido anteriormente, devido a forma como foram aplicados os
questionarios, existem mais inquiridos do sexo feminino e também com idades
compreendidas entre os 18 e os 25 anos, como podemos observar atraves da analise dos

gréficos 1 e 2.

Segundo o Instituto Nacional de Estatistica, em 2014 a populacéo na regido centro
do pais correspondia a 21.8% da populacdo total em todo o territério (Portugal continental

e ilhas), dessa populacdo a maioria eram mulheres 52.6% e apenas 47.4% homens. [18]

Género

B Feminino

® Masculino

Gréfico 1 — Géneros

Idades

m18-25
H26-35
m36-45
46 - 60
® Mais 60

Gréfico 2 — Idades
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No que concerne as habilitacGes literarias os inquiridos apresentam maior grau de
conhecimento acerca das intera¢fes farmacos/plantas, no entanto, podemos constatar que
quase ninguém se considera com um elevado grau de conhecimento do tema e que a
maioria dos inquiridos considera que tem grau de conhecimento suficiente ou
insuficiente. Estes dados sdo preocupantes, uma vez que, analisando o grafico 3, pode
observar-se que mais de metade dos inquiridos sdo consumidores de plantas medicinais,
este consumo elevado pode ser de plantas medicinais, suplementos a base de plantas,
medicamentos com extratos de plantas, existem algumas possibilidades que né&o foram
abordadas.

Primeiro Segundo Terceiro Ensino Ensino Ensino
Ciclo Ciclo Ciclo Secundario Tecnol6gico Superior
Muito Bom 0 1 0 3 0 4
Bom 0 0 1 3 2 14
Suficiente 3 2 2 10 4 38
Insuficiente 1 2 4 16 4 36

Tabela 3 — habilitacdes literarias e grau de conhecimento

Utilizacao de Plantas
Medicinais

Hsim

H N3o

Gréfico 3 — Utilizacdo de Plantas Medicinais
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Em relacdo aos inquiridos que consomem antidepressivos triciclicos podemos
observar no grafico 4 que sdo uma pequena minoria (cerca de 11%) e que a idade
prevalente de consumo se situa na faixa etaria entre os 18 e os 25 anos e maiores de 60
anos, grafico 5.

Dados de 2013 demonstram que em Portugal o consumo de antidepressivos €
maioritariamente feminino, sendo farmacos de elei¢éo para individuos com perturbacdes

de humor e para individuos com perturbag6es de ansiedade. [19]

Consumo de Antidepressivos
Triciclicos

Hsim

® Nao

Gréfico 4 — Consumo de Antidepressivos Triciclicos

No que diz respeito a relacdo entre a situacdo profissional dos inquiridos e o
consumo de antidepressivos tabela 2, podemos observar que os dados obtidos ndo sdo
suficientes para estabelecer uma correlacdo, apenas se pode afirmar que todos os

inquiridos reformados consomem antidepressivos.

Sim N&o
Empregado 7 80
Desempregado 1 12
Reformado 5 0
Estudante 3 42

Tabela 4 — situag8o profissional e o consumo de antidepressivos triciclicos
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Relativamente ao grupo dos antidepressivos triciclicos, este € composto pelos
seguintes farmacos amitriptilina, clomipramina, dosulepina, imipramina, mianserina,
mirtazapina, nortriptilina, reboxetina, trazodona e trimipramina. Da analise do gréafico 6
€ notdrio o consumo da trazodona que é verificado em todas as faixas etarias, incluindo
na populacdo mais jovem, mais uma falha na elaboracdo deste questionario foi as
dosagens e a frequéncia de toma que ndo foram questionadas, assim sendo, sO

conseguimos saber quais os farmacos consumidos e nada mais.

A trazodona é um fraco inibidor da recaptacdo de serotonina na membrana do
neuronio pré-sinaptico. Devido aos efeitos anti-histaminicos e anticolinérgicos € um
farmaco altamente sedativo e com menos efeitos secundarios em comparagao com outros
farmacos do mesmo grupo. Possui um elevado numero de interacdes uma vez que é
metabolizada pela CYP3A4. [3]

Fazendo uma pesquisa pelo drugs interacttions acerca dos medicamentos mais
consumidos no nosso questionario e o hipericdo constatamos o0 seguinte, todos os
medicamentos em uso concomitante com o hipericdo constituem uma interagdo major que
¢ a mais grave pois a associagdo das duas pode aumentar o risco da sindrome
serotoninérgica (condicdo rara, mas grave), que pode incluir sintomas como alucinacgoes,
convulsdes, confusdo, alteracbes extremas da pressdo arterial, taquicardia, febre,
sudorese, visao turva, espasmos musculares, caibras do estbmago, nauseas, diarreia, em

casos mais graves pode resultar em coma e morte. [20]

Antidepressivos Triciclicos
Consumidos

B Amitriptilina
Clomipramina

Reboxetina

Trazodona

Gréfico 5 — Antidepressivos Triciclicos Consumidos
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Neste questionario ndo foi abordado o tipo de conhecimento que os inquiridos
tinham sobre esta planta, ou seja, os inquiridos que responderam afirmativamente no
conhecimento do hipericdo podem apenas conhecer de forma geral a planta e néo saber
de que forma pode ser utilizada e as situacdes em que pode ser utilizada. Através da
analise ao grafico 7 pode constatar-se que a maioria dos inquiridos conhece o hipericéo,
no entanto, apenas uma pequena minoria € consumidora, grafico 8, no entanto, ndo

sabemos qual a frequéncia exata do consumo pois ndo foi questionado aos inquiridos.

Conhecimento do Hipericao

B Sim
B Nao
Grafico 6- Conhecimento do Hipericéo
Consumo de Hipericao
B Sim
m Ndo

Gréfico 7 — Consumo do Hipericdo
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Na tabela 3 pode ser observado que dos 150 inquiridos apenas 8 consomem
hipericéo e antidepressivos concomitantemente, 8 inquiridos consomem antidepressivos
e ndo consomem hipericdo e 20 inquiridos consomem hipericdo e ndo consomem

antidepressivos, sendo que 114 inquiridos ndo consomem nenhuma das substancias.

Né&o 20 114

Tabela 5 — consumo de antidepressivos e o consumo de hipericéo

Através da andlise da tabela 6, podemos concluir que a trazodona é o
antidepressivo mais consumido em todas as faixas etarias inquiridas, assim como a
amitriptilina que é também consumida pelos inquiridos sendo que nédo é utilizado em
populacédo tdo jovem como o exemplo anterior. A clomipramina e a reboxetina sdo os

antidepressivos consumidos com menos frequéncia e por parte de uma populagédo

essencialmente de meia-idade.

Amitriptilina Reboxetina Trazodona

Clomipramina

1

1

1

1
1

2

1
1
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46,00 1

61,00 1

69,00 1

70,00 1
79,00 1
84,00 1

Tabela 6 — antidepressivos consumidos e em que idades

No gréfico 9 pode ver-se que das 8 pessoas que consomem hipericdo e antidepressivos,
cerca de 75% utiliza a planta sob a forma de infusdes e apenas 25% utiliza sob a forma
de cozimentos. As infusBes consistem em colocar agua a ferver em cima de uma ou mais
plantas previamente divididas, deixando atuar entre 5 e 15 minutos e posteriormente
coado. Geralmente nas infusdes sdo utilizadas as folhas ou partes aéreas das plantas, no
caso do hipericdo sdo normalmente utilizadas as flores da planta, a proporc¢éo correta é 1
colher de sopa da planta para aproximadamente 150mL de agua. [4]. Os cozimentos ou
decotos por sua vez, sdo preparados por fervura, sendo a a parte da planta deve ser
igualmente fragmentada e as proporgdes séo aproximadamente 100g de substancia para
1500mL de agua. [5]

O hipericdo j& esteve no mercado farmacéutico sob a forma de comprimidos
revestidos e sob a forma de capsulas com o nome de Alacre e Procalmil respetivamente,
sendo que foram revogados em 2012 e 2013, eram um medicamentos sujeitos a receita
médica, pertencentes ao grupo dos antidepressivos, eram utilizados extratos de hipericdo
(250mg e 185mg) sendo que deveriam ser feitos 2 comprimidos por dia, nesta ultima
dosagem, a posologia eram 2 cépsulas 2 vezes ao dia. [21]

Ao nivel de superficies de venda de produtos naturais e suplementos, sdo muitas
as apresentacoes existentes da planta com precos realmente atraentes, séo indicados para
o0 tratamento da ansiedade e depressao ligeira, sendo que também se faz referéncia as suas

propriedades anti-inflamatorias. [22]
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Formas de Utilizacao do
Hipericao

M InfusOes

B Cozimentos

Grafico 8 — Formas de Utilizagdo do Hipericdo

Com o grafico 10 pode ser constatado que a maioria dos inquiridos, 63% consome
0 hipericdo para tratar sindromes gripais, no entanto também ¢ utilizado para dores de
estdmago (25%) e para lavagem de feridas (12%). Em diversos livros da especialidade, o
hipericdo é descrito como uma planta que possui muitas utilidades, antissética sendo por
isso utilizada para lavagem e desinfecdo de feridas e até queimaduras, facilitador da
digestdo sendo por isso retratada e utilizada para problemas no estbmago e ainda atua a
nivel pulmonar fazendo com que possa ser eficaz para o tratamento de sindromes gripais,
pois a tosse é um sintoma comum que provém dos pulmdes, sendo que o hipericdo atua

nos brénquios é eficaz no tratamento dos sindromes gripais. [10]

Motivo de Utilizagao do
Hipericao

M Lavagem de Feridas
M Dores de Estomago

m Sindromes Gripais

Gréfico 9 — Motivos da Utilizacéo do Hipericdo
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Na tabela 4 é apresentado um conjunto de dados, dos 8 inquiridos que consomem
a planta, 6 apontaram os familiares como a principal fonte de informacéo sendo que 4,
consomem por indicacdo familiar, 1 por crenca e 1 por facilidade de acesso. Apenas 2

inquiridos apontam as ervanarias ou livros da especialidade como fonte de informacéo

Crenca Indicacao Facilidade de  Porque séo

Religiosa/Cu Familiares acesso Naturais
Itural
Ervanarias 0 0 0 1
Familiares 1 4 1 0
Livros de 0 0 0 1

Especialidade

Tabela 7 — motivos da utilizacao e fonte de informacao do hipericao

Na tabela 5 esta exposta a relacdo entre a informacéo, aos profissionais de saltde
acerca da toma do hipericdo e o motivo por que ndo o fizeram. Através da andlise da
mesma, pode verificar-se que nenhum dos inquiridos que tomam hipericdo informaram
algum profissional de saude e o motivo é essencialmente ndo achar importante ou néo se
lembrar, como ja foi analisado anteriormente podem existir graves interacdes com a toma

concomitante destas duas substancias, no entanto, nenhum dos inquiridos comentou com

os profissionais de salde este uso.

N&o Achou Importante

N&o teve Oportunidade 0 1

N&o se Lembrou 0 3

Tabela 8 — toma do hipericdo e informacao aos profissionais de satde
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Na tabela 6, € expressa a relacéo entre a utilizagdo concomitante do hipericdo com
0s antidepressivos e alteragdes/reacdes percecionadas pelos inquiridos. Pode verificar-se
que a maioria dos inquiridos ja utilizava o hipericdo antes de comecar a tomar 0s
antidepressivos e que ninguém sentiu ou reparou em qualquer reacao ou alteracdo, estas
reacOes sao raras, no entanto, podem existir pequenos sinais que indiquem reacdes
adversas, mas a maioria dos inquiridos como vimos, considera que tem um grau de
conhecimento do tema suficiente ou insuficiente, ou seja, mesmo que existam pequenos

indicios, como ndo estdo consciencializadas do tema ndo dao importdncia ou nao

associam ao hipericéo.

Nunca

Reparou
Sim 1 4
Nao se 0 3

Recorda

Tabela 9 — utilizagdo do hipericéo / alteracfes

Ao longo da elaboragéo deste projeto, essencialmente na analise e discusséo dos
resultados foram notérios alguns erros na elaboragdo do questionario o que fez com que

a discussdo dos mesmos ndo fosse tao completa como o desejado.

O hipericdo (Hypericum perforatum L.) era o tipo de hipericdo que pretendia
estudar com a realizacdo deste questionario, no entanto, face aos resultados obtidos e ao
facto de que aquando da elaboragdo do questionario todas as perguntas questionavam com
a palavra “hipericdo”, podemos constatar que houve confuséo por parte das pessoas com

0 hipericéo do Gerés (Hypericum androsaemum L.).

Em relagdo aos resultados obtidos podemos constatar que a maioria dos inquiridos
consomem plantas medicinais, no entanto o seu grau de conhecimento acerca das
interacOes é insuficiente ou suficiente, sendo que ndo informam os profissionais de satde
desta utilizacéo.

Sendo que a maioria dos inquiridos s&o do sexo feminino e maiores de 18 anos, é

possivel que algumas sejam consumidoras de contracetivos orais e de plantas medicinais,
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no entanto, existem diversas plantas que ndo devem ser utilizadas nestes casos como o

hipericdo, podendo resultar em gravidez indesejada.

Face aos resultados, penso que existe ainda muito a fazer em relacdo a este tema,
pois temos o dever de consciencializar as pessoas, essencialmente 0s jovens pois serdo
eles o futuro da sociedade e como vimos, os familiares tém grande influéncia neste tema,

de todas as faces da utilizacdo das plantas medicinais.

As plantas medicinais, devem continuar a ser utilizadas e cada vez mais
investigadas para que o conhecimento possa evoluir, no entanto, temos que trabalhar mais
diretamente com todos os profissionais de salde e com a populacao para que falem sobre
este tema, se calhar muitas das vezes se as pessoas quando fossem as entidades de salde
dissessem que estavam a utilizar as plantas para tratar um ou outro sinal ou sintoma os

profissionais de salide poderiam aconselhar e alertar para estes problemas.

Se ninguém falar no tema teremos daqui a 20 anos 0 mesmo problema, as escolas
deveriam ensinar coisas Uteis as nossas criangas, com tematicas novas e educativas e
deixar de um pouco de lado assuntos macgadores que nao terdo utilidade préatica no dia-a-
dia e no seu futuro, devemos educar pessoas com conhecimento pratico de situacdes
passiveis de acontecerem no dia-a-dia e ndo com conhecimento exaustivo do passado da

Europa por exemplo.
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